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العرفة يسعد ال رکز أن ينقل إلى اللغة العربية کتاب “Junqueira's Basic Histology Text & Atlas”‏ لمؤلفه 
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أرسى کتاب أساسيات علم النسج لحانكويرا منذ تأليفه معیارا عالياً لكونه مقتضبا وعرضه الشامل لبنية الأنسحة ووظائفها 
لطلاب المهن الضحية والطلاب الخامعيين التقدمین, يهتم هذه الکتاب بعلم التسج من SIE‏ دراسة البيولوجيا النسیجیة 
۷ وط صرح هري ولکن كمفتاح لربط علم التشریح بعلم وظائف الاعضاء والخلية والبیولوجیا اجخزيئية 
والكيمياء الخيوية و کقاعدة أساسية لعلم التشريح المرضي (علم المرضيات). ترحم كتاب أساسيات علم النسج إلى العديد من 
اللغات في جمیم جميع أنحاء العا وكتب بشكل مقتضب وبأسلوب متكامل متبع ف معظم كتب علم النسج. 

لقد تعهدت لکوني احرر للطبعة الثانية عشرة لکتاب أساسيات علم النسج ج لخانكو يرا با حافظة أو حسین SH‏ صفات 
آساسية طذا الکتاب: الأول النض الکتابسي: م تعدیث النص الکتابی في العدید من ا حوانب مع ا حافظة على أسلوب 
العرض الواضح وتكامله مع المواضيع الأخرى ذات العلاقة وإعادة النظر في جميع الواضیع على ضوء الدراسات ا الیة و تحديثها 
أو إعادة صیاغتها في حالة الضرورة. نتیحة لذلك تم التطرق بشكل كامل وحدیث لبیولوجیا الخلايا:والأنسجة مع التركيز 
على احتیاجات الطلاب في المهن الصحية: يستطيع الطلاب الحصول على معلومات إضافية وتفاصیل أكثر في أي موضوع 
پاستخدام الصطلحات ذات الخط العريض أو الکلمات الفتاحية في مخرك البحث ف الشبكة العتكبوتية أو باستخدام موقع 
المكتية الطبية PubMed‏ للحصول على أحدث الدراسات الرجعية قي موضوع معين. تم شرح النقاط الأساسية لکل موضوع 
ف الملحقات الموسعة المرفقة مع كل شكل لتسهیل التصفح الأولي أو المراجعة السريعة لكل الفصول. 

الغاني: الصور احهرية حيث تم استبدال الصور ا حھریة حسب اخاجة والتتی شکلت 2 موز شاملا لكل المقاطع 
النسيجية شلت الصفات المهمة لكل نسيج وعضو ف جسم الإنسان ملونة بطرائق التلوين ا ثالیة. تم ترويد الکتاب Lal‏ بصور 
مجهرية الكترونية إضافة لتلك الصور المجهرية الضوئية وصور مجهرية ملونة Slit‏ نوعية BSS‏ مفيدة قي شرح الأنسجة 
والخلايا غير العادية ومعرفة أهميتها الوظيفية. يستطيع الطلاب الذین علکون هذا الكتاب الوصول ولأول مرة إلى بحهر افتراضي 
و حموعة كاملة من العینات Lee‏ الطبيعية الو جودة ى الاطلس. 

انيرا تم توظیف الفن امحدیث في نص الکتاب من خلال بحموعة رسوم جديدة سهلة الفهم ملونة وذات آبعاد ثلائية آنجزها 
لق عنص عن lara‏ الطبیین. م احتيار Dis‏ هه اپرسوم AND‏ کل فض ع موم مریم VED‏ ری ا ا 
لعو ورسوم آحزی توج الصفات الأساسية لکل نسیج وعضو مع التنویه إلى أهميتها الوظيفية. تم الاحتفاظ بالرسوم 
التقليدية المفيدة المستخدمة 3 الطبعات السابقة بعد إضافة ألوان وصفات مختلفة إليها. يتميز كل شكل من الأشكال في هذا 
BL CLS)‏ والتفاصيل الكافية لتوضح النص المكتوب لجعل عملية التعلم أسهل. يحتوي الكتاب على مجموعة من رسوم فنية 
سهلة الاستیعاب ٦‏ ورسوم طبية تقد بتفاصیل مو سعة. 

تم الاحتفاظ بالتدسیق ۳ في الطبعة السابقة تسا حققت بحاحا كبيرا وبخلاف كتب ا ی یتضمن WIS‏ 
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علم الئسج Histology‏ هو دراسة أنسجة الجسم و كيفية 
انتظام هذه الأنسجة لتشكيل الاعضاء. يقصد بالصطلح 
اللاتيني Histo‏ نسیج Tissue‏ أو شبكة Web‏ و کلاهسا 
صحیح OY‏ معظم الأنسجة هي شبکات من خیوط وألياف 
خيوكة خلوية وغیر لوية ذات بطانات غشالية. یشمل 
علم اللسج معرفة جميع اخصائص البيولوجية للنسیج 
Aly‏ 55 على ملاءعمة وتطایق بنية وترتیب کا BS ies‏ 
عضو لوظائفه النوعية. وہہ کے ور 
تعکون الأنسحة من مکونیین لمما تأثير متبادل: خلایا 
cells‏ 4 مطرق حار ج Extracellular Matrix Si‏ . یتألف 
لطرق حارج ا خلوي من العديد من أنواع اللزيفات» معظم 
هذه. ole dt‏ منتظمة للغاية وتشکل بسی معقدة مثل 

oe 7. oud‏ واه قاعدية. رت تقتصر الوظائف 
[ لوقي على cobs‏ لاہ a‏ 

a 9‏ ۹" اد الغذائية you‏ 2 2 الفضلات : 

والمنتجات الإفرازية بل تبين 002 إنتاج الخلايا . 
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لوي وتأثرها alle‏ تنظم جزیقات . 


المطرق أحياناً eG tes I Sy” ee‏ کف ین 
الخلايا (والمطرق. تتعرف DW‏ على العديد من جزئيات 
الطرق وترتبط ها بوساطة مستقبلات موجودة على سطح 
الخلية. إن معظم هذه الستقبلات هی جزئیات تعبر أغشية 
الخلية وتتصل مع المكوتات البنيوية داحل هیویل الخلية. 
تتواصل الخلايا ,والمطرق. حارج الخلوي. مع بعضها بحيث 
يعملان ويتفاعلان مع المنيهات و الثبطات معا. 
Oss‏ كل نسيج ,رئيس ني ا لحسم من عدة آنواع من 
الخلايا وبشكل. dal‏ يتكون من بحمعات نوعية من حلايا 
ومطرق خارج خلوي. يسهل على الطلاب التعرف على 
tek‏ می وا اة لاه من ا ول هه 
التجمعات النوعية. OSG‏ معظم اعضاء ا حسم من حمع 
mi‏ للعدید من الأنسحة ها عدا الجهاز کہ 
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نظرا لصغر حجم ا لایا والظرق. یعتبر التقدم العلمي في 
علوم الكيمياء والبیولوجیا ا زئیة وعلم وظائف الاعضاء 
والتاعة وعلم الرطیات - والتداعلات المتبادلة بين هذه 
العلوم - أساس لدراسة بیولوجیا الأنسجة بشکل أفضل. إن 
التعرف على آدوات وطرائق دراسة أي نوع من آنواع 
العلوم ضروري جا لاستیعاب هذا العلم. لذا سیتطرق هذا 
الفصل مراجعة العدید من الطرائق الا کثر استخدام لدراسة 
الخلايا و الانسجة والبادی الأساسية شده الطرائق. 


تعد القاطع النسيجية أو الشرائح النسيجية من PSN‏ 
الطرائق شیوعا لدراسة الأنسجة باحهر الضوئي. تفحص 
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الأنسجة ف الجهر الضوئي بوساطة حزمة ضوئية تعر من 
خلال النسیج. نظرا لكون الأنسجة 7 #ميكة جدا 
ولا يستطيع الضوء احتراقها لذا تقطع الانسحة إلى مقاطع 
رقيقة شفافة. 

bid‏ العينات النسيجية المعدة للفحص المجهري لإبقاء 
تركييها البنيوي وابزييي في الشريخة مطابقا لتركييها 
Cally egal‏ ابلسم. نادرا ما يتحقق ذلك من 
aU‏ العملية نظرا لوجود حدعات وتشوهات وفقدان 
KW‏ نات النسيجية في أثناء التحضير النسيجي. إن 
الخطوات الأساسية المستخدمة للتحضير النسيجي موضحة 
في الشكل 1-1: 
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الشكل 1-1: تقطيع الأنسجة امثبتة الد جة: تحضر معطم الأنسحة لدراستها نسيجيا على النحر (AGN‏ ترضح اقطلة than‏ من نسیح 
طازج في اليل tee‏ تشکل روابط تصالبية مع بروتينات اسيج وتبط الزيمات. التحلل واقظ علی البتسی الخلوية.. تخضع القطع الثبنة بعدها 
لعملية تحفیف من خلال وضعها في سلسلة عاليل كحولية متزايدة التر كيز تنتهي بتر كيز 26100. يعمل الكحول على إزالة الماء بشكل كلي من 
النسيج. SI‏ الكجول بعدھا من حلال وضع القطع النسيجية في حلول ترويق قابل للاختلاط مع الكحول والبرافین المذاب. پتشرب النسیج البرافين 
js,‏ کامل عند وضع النسيج في برافين مذاب بدرجة حرارة 58م5. oF GA‏ الخطوات الستابقة إلى هذه النقطة بأجهرة آلية يمكن التحکم بها 
ف غغابر اللسج والتشريح المرضي. وضع القطع النسيجية في قوالب صغيرة حتوي على برافين مذاب وتترك لعتصلب ثم ُشذب قوالب البرافين 
لإظهار التسيج من Jol‏ التقطيع ا(عمل رائح نسيجية). تستخدم نفس اخطوات في التحضير النسيحي ف الجمهر الالکتروني پاستتناء کون 
العینات أصغر .حجما وتثبت عثبتات وحالیل جفيف جاصة منامية لعملية الإدماج بالراتتجات الابوكسية التي تعتبر آقسی من البرافین وتسمح 
بعمل شرائح دقيقة جدا. (Ib)‏ المقطاع اجهري: يستخدم لتقطيع المقاطع النسيجية البرافينية في امهر الضوئي” إوضع القالب البراقيني الشذب 

ot‏ ي على العينة النسیجیة ‏ حامل المقطاع احهري. يودي تدوير دولاب القطاع إلى تخرك القالب البرافيتسي إلى الأسفل والأعلى وبذلك يتقدم 

حامل العینة السيحية في كل دورة لدولاب القطاع عستافة نظامية وبشکل عام من 10-1 ميكرون. يتحرك القالب اللسيجي بعد کل دورة على 

دفرة فولاذية تعمل على قطع مقاطع emir‏ بسماکة تساوي المسافة النستي تقدم فيها القالب السيجي. توضع المقاطع البرافينية بعدهاعلی شرانح 
ز بحا حية ويزال البرافین وتلون الشريحة لیٹم ga‏ باهر الضوئي. لفحص الأنسجة با حھر الالكتروني النافذ پستخدم الر اتنج كمادة مدبحة 
,تيلم القوالب النسيخية بشفرة زجاحية أو الماسية باستحدام مقطاع حهزي فالق الدقة للحصول على مقاطم بسماكة أقل من 1 بیکرون. 


۰ قا 5 ک5 it‏ 0 ا 


التثبيت Fixation‏ 
للحصول على مقاطع نسيجية دائمة يحب تثبيث 
الأنسجة Ged‏ هضم الأنسجة بأنزيمات الخلية (تحلل 
ذانسی) أو بوساطة ا رائیم وللمحافظة على الت ركيب 
الجزيئي والبنيوي للخلایا. تُعالج قطع صغيرة من الأعضاء 
بشكل فوري ولفترة زمنية كافية قبل أو بعد إزالتها من 
جسم الحيوان وتدعی هذه abil!‏ التشبيت. oA‏ عملية 
التثبیت بطرائق. كيميائية أو بدرجة jl‏ بطرائق قيزيائية: 
تغمس dole‏ العينات اللسيجية قي ple‏ كيميائية ثابتة أو 
pile‏ ذات ارتباط تصالبي تدعى الثبعات -Fixatives‏ 
تقطع الانسجة عادة إلى أجزاء صغيرة قبل وضعها في الثبت 
لتسهیل نقوذ الثبت واحافظة على النسیج OF‏ الثبت تاج 
إلى بعض الوقت لاختراق النسیج. Se‏ اخحصول على تنبت 
أفضل للانسحة من خلال حقن الثبتات داحل الاوعية 

الدنوية Cee‏ يصل الثبت بسرعة ال الانسحة, 

يعد محلول فورماآلدهید Formaldehyde‏ متساوي التوتر 
ذو التر كير 9۵37 احد أفضل SEA‏ الستخدمة فق تحضر 
العینات النسيجية للمجهر الضوئی. ما تزال الالية الكيمائية 
لعملية التثبیت معقدة وغیر مفهومة غاما. یتفاعل 
الفورماآلدهید والغلوتارآلدهید <Glutaraldehyde‏ الشائع 
الاستعمال ا مع ole ps‏ الامنية (NH2)‏ 3 بروتينات 
الأنسجة. يشكل مثبت الغلوتارألدهيد روابط تصالبية مع 
البروتينات نظرا لكونه ثنائى الالدهيد. 

يجب تثبيت العينات التسيجية بحذر عند استخدام الجهر 
الالكتروني ذي القدرة التمييزية العالية للمحافظة على 
البنية التفضيلية الدقيقة للأنسجة. يتم تثبيت الغينات عحلول 
الغلوتارآلدهید ثم توضع عحلول رابع أوكسيد الأوسميوم 
Osmium tetroxide‏ كطريقة dodge‏ لدراسة البنية 
التفصيلية الدقيقة للأنسجة. يتمثل دور رابع أو کسید 
الأوسميوم بحفظ وتلوين الشحوم والبروتينات. 

Embedding & Sectioning الادماج والتقطيع‎ 

تدمج عادة العيتات النسيجية في وسط صلب Jed‏ 
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تقطیعها لذا تغمس الانسجة عواد الادماحج بعد تتبیتها 
لتكتسيت قواما ا تشمل مواد الإدماج البرافين والراتنج 
البلاسٹیکی. يستخدم البرافين بشکل روتيني و 
pes‏ ات " اللسیجية أف اهر الضوئي Ly‏ تستخدم 
J‏ اتنحات البلاستيكية ‏ العحضیرات التسيجية للمجهر 


الإلكتروني و الضوئي. 

يحب القیام بخطوتین ~ أساسيتين قبل عملية الادماح 
JL‏ افین وها التجفیف Dehydration‏ والعرویق Clearing‏ 
لاستخراج الاء من العینات النسيجية من خلال التمریر 
Stall‏ للعینات في سلسلة معدرحة من dade‏ الایثانول والماء 


(عادة تبداً من 9670 إلى 96100 إيثانول). یستبدل ‏ بعدها 


- : 1 32 ۳ ۳ “le N! 
قابل للامتزاج مع و سط الإدماج. هنن‎ . J sey! 


cS 
العیثات النسیجية شفافة إرائقة) جالما سے وضعها 3 المديت‎ 
اليرافين اللذات 2 قرن‎ a و بعد تشر کا 5 الذدیب توضع‎ 
الذایت‎ pe 3 all در حه حرارته ۵60-2 تسب حرارة‎ 
من‎ Km وتمتلا فر اغات النسيج بالبرافين. تخر ج الغیتات‎ 


القران: lt Che‏ حتف العيتات المديحة بالراتنج 


بالإيتانول وک على و الراتنج لستحد ¢ توصح 3 
مذيبات بلاستيكية. يستبدل الایثانول أو الذیبات بعدها 


محالیل بلاستيكية تتصلب عن طريق الارتباط العصاليسي 


للمبلمرات Polymerizers‏ عنع الإدماج بالر اتنج 
لبلاستیکی انکماش الانسجة مقارنة مع الادماج بالبرافین 
حيث تسبب درحات الحرارة العالية الضرو رية لاذابة البرافین 
انکماش ف الأنسجة, يغطي الادماج بالراتنج البلاستيکي 
نتانج أفضل بکثیر من الادماج بالبرافین ولا يسبب تشوهات 
ف الخلايا. 

تقطع القوالب atoll‏ ا حتویة على الأنسجة بوساطة 
مقطاع جهري Microtome‏ (الشكل (-1) يحتوي على 
شفرة زحاجية أو فولاذية للحصول على مقاطع نسيجية 
بسماكة 10-1 بم (میکرون). يجب def‏ العلم Ob‏ 1 با 
يساوي mm0.001‏ = "10ء, كما أن هناك وحدات أحرى 
تستخدم ف علم النسج مثل اه = 0.001 ۱ mml0°‏ 
Als m10? =‏ (انغستروم) = 0.1 nm‏ = 107 ]. توضع 
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المقاطع الدسيجية الرقيقة في حمام ماء لتطفر على سطح الماء 
ويتم نقلها إلى شرائح زجاجیة لتلويبها 

adj dts‏ ابر ی له اما اق رج سير 
العينات النسيجية تتمثل بتجمید سریع للعینات النسيجية: 
مده العملية تبت الانسجة فیزیائیا ولیس كايا وتصبح 
بنفس الوقت صلبة وحاهزة للتقطيع بوساطة مقطاع جليدي 
یدعی کریوستات Cryostat‏ مصمم لتقطیم 
احمدة. عادة ما ُستخدم طريقة بحمید العینات النسيجية في 
الستشفیات لدراسة العینات ف أثناء العمليات الخراحية ee‏ 
لكونما تسمح بتحضیر سریع للمقاطع النسيجية دون الرور 
بعملية الادماج التي ذكرت ماك يعتبر tot‏ العينات 
لنسيجية طريقة فعالة فى الدراسات الكيميائية النسيجية 
للأنزعات الحساسة أو ene‏ نتب جوز التجميد 6 
لذو بان الشحوم في المذيبات كالزايلين Xylene‏ في المقاطع 
asl‏ فان استخدام القاطم النسيجية المجمدة أفضل في 
دراسة البد ے النسيجية اخاوية على الشحو م 

Staining التلوین‎ 

يحب تلوين الشرائح النسيجية لدراستها نحت ابجهر 
لكون معظم الأنسجة عدیة Oli)‏ مع بعض الاستثناءات 
لذا فان مشاهدقنا غير ملونة تحت ede gel‏ احدوی. 
GL,‏ طرائق تلوین الانسجة لیس فقط لاظهار مكونات 
الأتسجة الحتلقة ولگن للتمییز بين هذه الکونات. تتلون 
الکو نات السيجية تقریباً بشکل انتقائي, إن plane‏ الصبغات 
هي مرکبات حمطية أو قعدية (أساسية) تميل لتشكيل روابط 
۳ بائية ساكنة (أملاح) مع الحذور الکیعیائیة القابلة للتاین 
بی الانسجة. تدعی الکونات النسيجية التي تتلون بسهولة 
EN‏ الأساسية بالکو نات idl‏ للاساس Basophilic‏ 
(أستاسية التلو ن) Ls‏ تدعى المكونات النسيجية. التسي 
ols‏ بالصیغات wet‏ بالمكونات ا حبة للحمض 
Acidophilic‏ (حامضية التلون). 

من أمقلة الصبغات الأساسية أزرق اللولودین وأزرق 

د وأزرق الميثلين. يعمل الهيماتوكسلين كملون 


وتتفاعل الك نات النسيجية الأساسية مح الصبغات الأساسية 
ور 4 = : 
ox Us‏ 3 تر = على Ags wis)‏ 


أمينوغليكانات وبروتيوغليكانات 


الإفرازية والکولاجین. 

بعتي ملو ن الهيماتو wus‏ و الأيو زين Hematoxylin‏ 
and Eosin (H&E)‏ من أكثر الضیغات شیوعا. يلون 
الميماتوكسلين نواة الخلية والببى 
الغضروف. والاجزاء Gall‏ ب QNA‏ باللون الأزرق 
بالقابل يلون الأيوزين هيولى الخلية والکولاجین باللون 
الوردي (الشكل 2-1). تستخدم عادة العديد من الملونات 


الحمضية (مطرق 


الأخرى كثلائي الکروم (صبغة مالوري وصبغة ماسوت) في 
التقنيات النسيجية المختلفة. يلون ثلائی الکروم بالإضافة إلى 
النواة والهيولى المكونات خارج الخلوية أفضل من ني 
وهدا ما یساعد في pe‏ اخلایا عن الطرق. ایا 


ملون البیکروسیرس Picrosirius‏ وهو تقتية جيدة 
الكولاجين عند فحص الشرائح النسيجية باجهر الستقطب. 
إن لش الكيميائي لتقئيات التلوین الأخرى آکتر ‏ 
من التفاعلات الالکتر وستاتية التي تشمل الملونات 
القاعدية والحمضية. عکن تحدید موضع و کمية ۸( 
بشکل نوعي من خلال استخدام. تفاعل فولفین Feulgen‏ 
0 الذي يسبب حلمهة السکر التقوص الأو کسجین 
بحمض کلور oll‏ العتدل» وبعدها يُستخدم AP‏ 
لببريوديك و BAIS‏ شیف Periodic Acid and Schiff‏ 
(PAS)‏ ۲ تعتمد طريقة (PAS)‏ على تحویل 
بحموعات غلیکول-1,2 الموجودة في جزيئات السكر إلى زمر 
الدهيدية تنقاءل مع کاشفت شف معطية لون وردي أو 
آرجوانسي. 
بشكل عدید السکارید بحموعة متحانسة معقدة فى 
و تسه oy‏ بشکل حر أو متحدة مع البروتینات أو 
الشحوم. "نظ لاحتواء عدید ال ل ۰ ۳۰ 


e 


ات ی eee‏ ےس ووسپسسہمت ی 


مکن الکشف Ge‏ بوساظة تفاعل ar‏ البيروديك شیف 
تک عن الغلیکو جين 3 وهو te‏ شکازیل 
= واسع اسان في الخلايا الحيوانية بوساظة PAS‏ 3 
حلايا الكيد والعضلات. المركلية والأنسجة ee pM‏ 


يترا کم فيها. 
ترتبط. سلاسل السكر القصيرة (قليل السكاريدات) 
باحاض أمينية te‏ في البروتينات السكرية 


Glycoproteins‏ مما يجعل معظم البروتينات السكرية 
إيخابية لتفاعل ال PAS‏ الغليكوزأمينوغليكانات 
Glycosaminoglycans (GAGs)‏ هي سلاسل طويلة 
متفرعة من عدید السكاريد سالبة الشحنة pF‏ على 
شكريات يعم ٠‏ تصنیع 
غليكوزأمينوغليكانات وهي مرتبطة بلب بروتيني مشكلة 
Ge‏ من الحزيئات الكبيرة تدعی بروتيوغليكانات 
35 . تشكل البروتيوغليكانات المفرزة الکو نات 
خلايا كأسية 


Lo 
امینیة.‎ 


العديد من 


خلية عضلية ملساء في زغيبية 
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الرئيسة للمطرق خارج الخلوي وعقارنتها .مع البروتينات 
لسکريت OF‏ سلاسل الستكريات رق البروتبوغلیکانات کر 
حجما ووزنا من جزيية اللب اليزوتيني. لا تفاعل 
الغلیکو زأمينوغليكانات والبروتینات السکرية الحمضية مع 
PAS‏ نظرا لاحتوالها العالي على بحموعات الکاربو کسیل 
والکبریت التاينة هذا السبب تتفاعل.بشدة مع صبغة أزرق 
الالسیان Alcian blue‏ و اللونات القاعدية الاحری. 

oS‏ الکشف عن الکونات النسيجية ا حبة للملونات 
القاعدية والإيجابية لتفاعل PAS‏ بوساطة الهضم الانزعي من 
خلال dtr‏ القاطع النسيجية بانزم يعمل على هضم الادة 
الراد الكشف عنها بشکل نوعي مع ابقاء مقاطع نسيجية 


آحری دون aAles‏ (شاهد سلبي). فعلى سبيل المغال» تسب 


المعالجة السبقة لقطع نسيجي بأنزع ریبونو کلوزید إلى 
انخفاض التلون القعدي للهيولى دون التأثير على الصبغیات ما 
یشیر ال at‏ ال G RNA‏ تلون افیول. یستخدم تفاعل 


خلايا اسطوانية امتصاصية 


الشكل 2-1: صورة مجهرية لظهارة اسطوانیة مبطنة للأمعاء الدقيقة. (8) ملون الحيماتوكسلين أيوزين CHEE)‏ (ط) تفاعل حمض البيريوديك- 


غیت ۰ fog (PAS)‏ البر ۳ تینات الشسكر پ4, تتلو ن ان 


on للملونات الأساسية باللون لا رجوانسي وامیول باللون الوردي (زهري) أما‎ asi al, 


اللدلوية الغنية بالبرو إتينات السكرية كالنهايات القمية للخلایا أو Use‏ الفرزة للمخاط كالخلايا الكأسية ین او علو افو . العلد 


PAS علون‎ 


کر كثافة في سطح DH‏ حيث تشكل ارات ih‏ طبقة غزيرة من و ید po‏ ,4‘ 
لک ا wary‏ اا or‏ ادر ols‏ الشكرية 7 سط 
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5 للتفریق بين البروتینات السكرية: والغلیکوجین من 
حلال استخدام انزع الامیلاز مضم عدید السکارید. 

تتلون بعض البنى کالنوی G‏ العدید من تقنیات 
التلوين ai ley‏ الأحزاء الأخرى من الخلايا غير مرئیة: في 
مل هذه ا حالة یستخدم aye‏ مباین Counterstain‏ لإعطاء 
معلومات إضافية. الملون المباين. هو صبغة مفردة تستعمل 
عادة في المقاطع النسيجية للستخدمة ف تقنیات تسيحية 
آحری لتسهیل تمييز النوی lly‏ االأخرى. 
بصبغات قابلة للاحلال بالشحوم Lipid soluble dyes‏ 
ولتجنب حطوات التحضیر النسيجي التي تودي إلى زالة 


۱ 


الغنية بالشحوم بوضوح 


و 


ال وت G‏ قطیرات الشحم الخلوية والبنى الأخرى الغنية 
التحصصة بتحديد SU)‏ وجود أو تموضع الكوليسترول 
والشحوم الفوسفورية والشحوم البروتينية والسكرية ی 
تشخیص الأمراض الاستقلابية الي تتميز بتراكم مختلف 
أنواع الشحوم ذاخل الخلايا.. تُستعدم آیضا تقئيات 
dsl‏ ب بالمعدن 


Metal impregnation techniques 
كأملاح الفضة لرؤية ألياف معينة في المطرق حارج الخلوي‎ 
ومكونات خلوية نوعية في النسيج العصبي.‎ 

تستغرق عملية تحضير الأنسجة من التثبيت إلى فحص 
النسیج باحهر الضوئي من 12 ساعة إل يومين ونصش بناء 
على حجم النسیج ونوعية الثبت ووسط الادماج وطريقة 
لتلوین. تمثل الخطوة الأخيرة قبل الفحص اجهري وضع 
ساترة زجاحية على الشريحة النستيجية مع وضع وسط 
Soy‏ 


الضوئي Light Microscopy‏ 
إن اجهر الضوئي العادي واجهر المتباين الطور والجهر 


۱ 


تعنمد جيعها على تفاعل الضوء مع الکونات النسيجية 
لرؤيتها ودراسة المميزات النسیجیة 1 


3 


المجهر الضوئي العادي (المجهر ذو الساحة 
الساطعة) Bright-field microscopy‏ 


١ 
| 
کک الست‎ ; 
يُستخدم بشكل واسع هن قبل طلاب علم النسج.‎ 
1 
بے ے العادء وا تس‎ a 
تفحص الشرائح الملونة بعبور الضوء العادي من خلال‎ 


با 


(الشكل 3-1). يحتوي eA‏ البصري على ثلاث مجموعات 


من العدسات وهی الکثف: يعمل على جمع الضوء وتركيزه 
کر خروطا ويا ei‏ الذي SM‏ قحصه. العدسات 
الجسمية: تعمل على تکبیر وإظهار الصورة الضينة باتحاه 
العدسة العيتية. العدسة العينية تعمل على تكبير الصورة 
وابرازها إلى شبكية الشخص الفاحص أو على شریه 
التصوير او (للحصول على صورة رقع le‏ مكشاف 
۲ كالة تصوير مزدوجة الشحن Charge-coupled‏ 
Device (CCD)‏ یتم حساب التكبير الإجمالى من خلال 
حاصل ضرب القوة التكبيرية للعدسة الجسمية مع العدسة 
اڈ 

القوة التمييز ية Resolving power‏ للمجهر الضو eS‏ هي 
عون a‏ فصو گلا ری ۲ 
و ی طس مر ریف 
۴ی عم "ا لطر غر 
2 ميكرون وتسمح pi So eye‏ 
0-0 مرة. لا يمكن أن در الشيام اأص والادق 
یت اا وك ھی 


13 الضف ۶ ع ا 
ie‏ الضوئي. یمکن 07 شيئين کالتقدرات على أا 
شيء واحد إذا کانا 


هو اضحة 


عن 0:2 رر تس جود الصو رة 


بالتفاضيل على القوة. ار 


: . قيمة إل إذا ترافق مع قدرة ميزية عالية فقط. 
ا اورک ور شکل أساسي على نوعية 
Biel aa‏ کر العدسة العينية الصورة الناتحة عن 

1۳ Rome 


وھٰذا ایت عند همارنة التكبيراني الختلفة للعدسات 
اخسمية فان العدسات :ا حسعیة ذات التكبير الأكر تمتلك 


اعلی ق 


وه ميزية. 


الشکل 3-1: مکونات ومسار الضوء في اجهر ذي اخقل الساطع 
(اجهر الضوئي العادي): صورة مجهر ضوثي عادي تبین الکونات 
الاساسية ومسار الضوء من الصباح الوجودة تحت منصة احهر إلى 
عین الفاحص. تالف الجزء البصري ف اجهر من ثلاث بجموعات من 
العدسات: وهي الکثف وجحموعة من العدسات احسمية و عدسة أو 
عدستین عينية. يعمل الکثف على ججميع وت ركيز الضوء منعجا خرو طا 
من الضوء يضيء الشريحة اللسيجية الموحودة على منصة اججهر. تقوم 
العدسات ا إحسمیة بتکبیر و ابراز الصورة المضاءة باتحاه العدسة العيئية: 
تستخدم عادة ثلاث غدسات حسمية ذات تكبير مختلف في 
الدراسات النسيجية الروتینیت وهي عادة تكبير 4 وهو تکبیر متخفض 
يُستخدم لفحص منطقة كبيرة (حقل كبير) من النسيج وتكبير 10 هو 
تكبير متوسط لنطقة صغيرة في النسيج وتكبير 40 هو تكبير عال 
335 تفاصيل المناطق النسيجية. تکبر العدسة العيتية الضوؤرة 0] 
مرات آخری ور ره ال شیکیة الفاحص مما ينتج sae‏ 40 
,100 4005 

AS lds اجهزة اتعصویر .شدیده. الماسية المرودة‎ ab 
نية دورا ق زيادة قوة الضوء ی احهر الضوئی العادي‎ pal 
وا اھر الضوئية الاخری وتسمح بالتقاط صور رقمية عکن‎ 
لتحلیل الصور كميا وطباعتها.‎ Gel “في‎ tae 
استطاع الرائدون في جال اهر الضوني بتوضیح الصورة‎ 
Ae من خحلال استخدام أجهرة تصويرية يمكن من‎ aus 
رؤية الاشیاء غير المرئية بالعدسة العينية على شاشة تلفريونية‎ 


علخ النسج وطرائق دراسته م4 7 


باستتحدام برامج حاسوبية لتحسين جوده الصورة وأجهزة 
تضوير رقمية. تستخدم الاجهزة التضويرية عادة 3 دراسة 
الخلايا الحية لغترة زمنية طويلة ods OY‏ الأجهزة تعتمد على 
ضوء منخحفض GY Cel‏ الاذی التاتج عن الخرارة 
الذي عکن أن تسببه شدة الإاضاءة. إضاقة لذلك فتند 


سمحت البرامج الحاسوبية software‏ التي ثم تطويرها 


المجهر المتألق Fluorescence Microscopy‏ 
و دي تنشعع مواد معینة بضوے دی طول موجی خدد إلى 
اصدار ضوء ole yk‏ أظول تدعی هذه الظاهرة بالتألق 


.Fluorescence‏ تشعم المقاطع نیمه چ اجهر المحألق 


بضوء فوق بتفسحی (UV)‏ ویکون الانبعاث المتألق في الجر 
المرئى للطیف فتظهر الواد المتألقة بشکل متوهح 3 ارضية 
دا کنة. اهر التألق مزود عصدر ضوء قوق بتفسجى قوي 
ومرشحات نوعية تنتقی شید old‏ أطوال toy‏ عختلفة 
صادرة عن sll‏ اد. 

تستحدم م ركبات متألقة تھا حاصية sly dt GAY‏ 
نوعية کن 3 الخلية کملونات متألقة. ترتبط مادة 
الأكردين البرتقالي مع ال RNAs DNA‏ وعند مشاهدقا 
بامجهر المتألق تصدر الأحماض النووية تألق مختلف قليلاً ما 
يسمح بتحديد أماكن وحودها فى اخلایا (الشکل 24-1) , 
ترتبط cal ols»‏ كملون Hoechst‏ و 421 يشكل 
DNAs es‏ ولحي plead‏ فا ےت 
توهجا ضوئيا أزرق. بالأشعة “قوق البنفسجية. مغر 
التطبیقات الأخرى للمجهر المتألق بارتباط مر OLS‏ متألقة 
بجزیٹات ترتبط بشكل نوعي بمكونات خلوية معينة Le‏ 
یسح بتجدید. هذه ای باجهر (الشكل 41م ان 
الأضداد الموسومة ع OLS‏ متألقة مهمة جدا في التلوین 
sll‏ الکیمیائی النسيجي. 

المجهر متباين الطور والمتداخل 

Phase-Contrast Microscopy & Differential 

Interference Microscopy 


تسمح بعض النظم البضرية برؤية UL‏ والشرائح 
النسيجية غير الملونة. العينات البيولوجية عموما غير ملونة 
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و Aslam‏ و یصعب مشاهدها بالدة لتفصیل نظرا oy‏ جميع أجزاء الطور ججموعة من 


t ٠ oe 7 ١ 7‏ واء |“ ic‏ ۹ 
العينة لما نفس الكثافة البصریة, یستخدم ف اجهر متباين شفافة (الشحل 5-1). 


Asal) LYALL . | | 5 a . |=‏ ناا Tes Way | yee‏ 1 37 . رو > 
ن الع نم SUS SI‏ اطر 5 ۱ با سس کا النو و یه . gy‏ هیوی اخ ی ۱ 3 ~~ RNA‏ بلول وت a‏ و ر پینما يجهر DNA we:‏ بلب وی اصعر 


متوهجا. () تبدي الخلايا الكلوية الزروعة BES‏ لونية اقل عند تلوينها بد 12811 (6,4-دي امینو-2-فینیل اتدول) الذي يرتبط بال DNA‏ 


۲ ا ا 8 it.‏ 7 ۱ 1 : سی ۱ الہ 5 
۰ ہدو وی LSI‏ يلول اررق متالق 2 بر بط الفالودين حيو > 3 همین و 


م 
af; ۳‏ 7 
٠ ۳‏ مغر ازمر 
Wis 17‏ 2 
OG 5 ۹‏ ہام بر 
a gl ° ۳‏ 
= سے © د 7 
7 یس بلب و 7 
ور 4 .<< S34‏ 
٠ >‏ 


UES 
.اك‎ AS: SW مس‎ ee PSG ger gdp 
" 


الشكل 5-1: خلايا غير ملونة فی ثلاثة نماذج من امجاهر الضوئية: تنمو خلایا العرف لعصيي ,في الزارع الخلوية كطيقة واحدة ب الغلاي 
,يدر بشكل مختلف تفنیات جهرية مختلفة, الخلايا غير ملونة مأحوذة من نفس الحقل امجهري وتتضمن خليتين صباغيتين مسا تی و کا ضاءة: 
edt 1‏ الضوئي العادي: تظهر خلیتین صباغيتين فقط دون تثبیت وتلوین. (ا) اجهر المتباين الطور: تؤٹر معامل الانکسار 07 au‏ کی 
الخلايا وأنويتها والینسی افيولية في تباین طور الضوء بشكل مختلف Wy‏ تنتج صورة نظهر صفات جا میا (©) اهر المتداخل: ثضاء 
اتقاصیل الو بامسلوب Cake‏ باستخدام عدسات بصرية نورمارسکية. یستخدم ا حھر متباين الطور عموما دون أو مع Jas‏ التمييري لرؤية 
النامية 3 المزارغ ال ية pw‏ 200 لجميع الضو ز . 


as) الايا‎ 


يعتمد اجهر ال تباین الطور على هبدأ تغیر سرعة الضوء 
خلال عبوره في البنی الخلوية وخارج الخلوية نتيجة 
لا حتلاف في معامل الانکسار. يستخدم نظام متباين الطو 
لإظهار البتتی. الأکٹز :د کون أن لا کی سرت بت 
لبعضها یعضا: نظرا لكون اهر متباين الطور لا يحناج 
أنسجة مثبة أو ملونة فهو يسمح برؤية الخلايا الحية والمزارع 
النسيجية مما جعل هذا المجهر من الأدوات الهمة في جميع 
مخابر الزارع الخلوية. يمكن رؤية الخلايا أو الشرائح 
النسيجية غير الملونة من حلال امجهر المتداخل التفريقي 
النوما رسکی (Nomarski)‏ الذي يعطي ضورة aU‏ الأبعاد 
اکٹر وضوحا من المجهر المتباين الطور (الشكل 5-1). 

المجهر متحد البور Confocal Microscopy‏ 

تبدو ا حزمة الضوئية في gel‏ الضوئي العادي كبيرة 
سہیا وهلا اد مه جا يليت ررد الصو ءا لاق 
نخفاض التباين في الصورة والتاثير على القوة التمییزبۃ 
للعدسات احسمية. یتجنب اخهر متحد البؤر شرود الضوء 
وبالتالى OSG‏ قدرته التمييزية أكبر نثيجة استخدام: (1) 
نقطة ضغيرة من eyo‏ شدیذ ls BUN!‏ مضدر ليزري؛ 
(2) صفيحة فیها ثقب صغير آمام کاشف الصور لا يعبر 
الضوء غير الرکز من خلال الصفيحة ا حتویة على الٹقب 
لصغیر عندما ینضم أو Gila‏ بصریا الضوء الليزري مغ 
النقطة البورية للعدسات والثقب الدقيق لکاشف الصور مع 
بعضها في الستوی البؤري (متحد البؤر). نتيجة لدلك یزداد 
ييز الأشياء بوضوح ویسمح بتحدید أماكن وجود 
ضز العينة بدقة أكثر من ا جھر الضوئی العادي. 

إن معظم lA‏ متحدة البور مزودة بنظام مرآنسي 
موجه بحاسوب (ضاطرة Gat‏ لنقل نقطة الضوء عبر العینة 
آلياً وسریعا. تستخدم الصور الرقمية اللتقطة في عدة مواضع 
مستقلة في مستوی بوري صغیر حدا لانتاج مقطع بضري 
لذلك الستوی. Ley‏ عن تلك القاطع البصرية سلسلة من 
المستويات البورية في العينة ما یسمح باعادة بناء القاطع 
لبصرية إلى صورة ثلاثیة الأبعاد. یوضح (الشکل 6-1( 
المیزات اشامة للمجهر التحد البؤر. 
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الشكل 6-1- gs ie‏ و ae‏ تا spre‏ للغاية من 
ضوع صادر من مستوی و احد pe‏ المقطح النسيجي وت حلال يقت 
صغیر وتصل إلى کاشف الصور. لا تغبر الأشعة الضوئية الصادرة من 
مستویات آخحر یی من .خلال ae)‏ الضغير کر غا تححب بستار 
وبالتالي يتر كر الضوء قي مستوی واحد دقیق من taal‏ ي وقت 
اصطدام الضوء الليزري بالعيئة ينعكس ويتوجه الضوے إلى لثمب 
الصغیر في الصفيحة ثم الى کاشف الصور عن طریق bis‏ اََزمَة 
ویححب الضوء الصادر من الکونات الأخترى للغينية التسييحية تخت 
وفوق الستوی البؤري بستار. عسح الضوء الليزري العينة do NN‏ 
لذا تشاهد مساحة كبيرة من العينة. 

Polarizing Microscope المجهر المستقطب‎ 

۳ 0 الخهر الم [ ستقطب بتمیز البتى الکو تة رت 
حزئيات منتظمة للغاية. عند عبور الضو ء الطبیعی من خلال 
مرشح مستقطب ( کماده البو لارو ید as (Polariod‏ 
الضو ء Were‏ باحاه و احد؛ و عند وضع مرشح 5 3 اهر 
فوق المر شح الأول حوره عمودي مع الأول لا يعبر الضوء. 
إلا al‏ عند فحص البنى النسيجية: المكوئة من ججزيقات 
کیره Whe‏ التوحة Gy‏ مرشحين مستقطيين آفان بيا 
المتتالية تقوم با a‏ ار سن 
القطاب Polarizer‏ 4 تظهر کی متوهصجة قي ساحة 
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مجهرية مظلمة (الشكل 7-1). تدعى القدرة على تدوير اتحاه 
تذبذب الضو ء الانک‌سار الزدوج Birefringence‏ وهي 
ot Al dee‏ الكرستالية أو الواد امحاوية على حزیعات عالية 
التوجه «کالسیلیوز والکولاحین والنبیبات الدقيقة والخيوط 


مب كه مه 


الدقيقة). 


الشکل 7-1: مظهر یج باجهر الضوئي العادي والستقطب: 
یظهر اجهر الستعطب صورا للانسجة ا حتویة على حزئيات كبيرة 
ذات بننى Whee‏ ومتناوبة فقط. لا عکن رؤية البنسی الاعری غير 
الحاوية على هذه الصفات. يشاهد في هذا الشکل قطعة صغيرة من 
مساریقا )425 علونة ak‏ سريض Red Picrosirius‏ و الأو راصين 
و هیماتو كسلين بالخهر المستقطب والعادي. (8) تبدو الألیاف 
الكولاجينية في الخهر الضوئي Ob‏ لون pal‏ مع ألياف مرنة ذاكنة 
رقيقة ونو ی خلوية. (ا) تظهر GUS‏ الكولاجينية ثنائية الانکسار 
بشکل كثيف في ا حھر الستقطب بلون آجر لامع أو أضفر, لا تظهر 
الألياف الرلة وتوی الخلايا KS‏ حالية من ا جزثیات الکبيرة عالية 


التو حه. 


المجهر الالکتروني Electron Microscopy‏ 
بعتمد احهر الالکترونسی UL‏ والاسح على تفاعل 
الالكترونات مع مکونات النسیج. إن طول الوجة في حزمة 
الأشعة الالكترونية أقصر من الضوئية ما يسمح بزيادة 


القدرة التمييزية. بتحو ألف ضعف. 
المجهر الالكتروني النافذ 
Transmission Electron Microscopy‏ 
احهر الالکٹرہ وی النافذ (TEM)‏ هو جهاز تصوير له 
تد ر٥ ak‏ عالية جدا تقدر ب 3انوميتر (الشكل 28-1( 
تسمح بتكبير يصل حتی 400,000 هرة لرژية التفاصیل 
بوضوح. لسوء الحظ یستخدم هذا استزی من pil‏ 


لعزل ابریقات أو الحسیمات الضغيرة فقط. تشاهد تفاصيل 


المقاطع اتی الق با بتكبير یصل حتی 120,000 
مرة. 
يعمل المجهر الالکترونسی النافذ على مبدأ انعكاس 
يقة UL‏ لانعکاس الضوء ى العدسات الز ole‏ 
سے یط ee‏ ولکترونات ی اعلی اهن تعبر إلى 
الاسفل من خلال حجرة مقرغة من اطواء. نظرا لتغیر 
الالکہ حترونات dks‏ حضو عھا للحقول 0 
سح ارم ات مر في الوشائم 
لإلكترونية التي ese YE‏ 65 9 مغتاط as‏ 
يعد | 
ع رر حزمة 
مره نات 
کرک على لسر ارو رن 8 رونت 
مع أجزاء المقطع الخ 
الالکۃ حترونات الأخرى العينة 5 
ود تفاعل. تصل رت 
النافدة من العينة إلى العدس 
1 ت امحسمية say‏ تشکل 
صوره مر کزة ومكيرة. | 
: تعمل لعدسات اة الأحرى 
على تكبير الصورة المكبرة ۱ ۱ 
i‏ مرات عدة وتلتقط على شاشة 
Ad‏ نظهر صوره الغينة کین 
۲ طق play‏ و سوداء 0 
رمادية تمثل الناطق ال 
تعبرها ور سم 
(نظهر فاتحة اللون أو Cy asad‏ 
متص الالکترونات بر دا کند الل . 3 
3 لو 1 كثيفة ات 
رتا ام 3 
جدا ما لا 90-40 ی 
من oles e‏ حدوث ga‏ 
7 ۱ ترونات. ٠‏ تستخدم عادة ماده 
: کسی لم سب cea‏ آدیتم 1 ۳ 


i ١ 1‏ 
سے جا لان د 


زحاحية أو ألماسية وتوضع القاطع النسيجية الرقيقة جدا لفحصها. 
على شبکات معدنية صغيرة وتنقل الى ذال اهر ۱ 


إلكتروني مهبط ates‏ 
مصعد مصعد 
Hat‏ وشیعة وشیعة إلکتروتیة 
عموة سسب 1 إلكترونية 
rail‏ 
سا E‏ 
مکشباف الالکتروتات 
مضخم الإشارة ےج عدسة الإسقاط 
lp‏ التصوير 
ee‏ 5 


الشکل 8-1: اٹ اھر الالکترونية. هي أجهزة کببرة عادة ما تودع في آماکن مخصصه. (a)‏ منظر تخطيطي هر الكتروني نافذ وعدساته ومسار 
الالکترونات. عا أن کامل عمود ا حھر یتوضع في جیز مفرغ من المواء تتحرر الالکترونات عن طریق تسخين شلك معدنسي رقیق حدا (معدن 

تو نغستین) (یدعی الهبط) ونخضع بعد مررها خهد فولطي مختلف بين 120-60 کیلو/فولط بين المهبط والصعد (صفيحة معدنية ق منتصفها 

ثقب). تنعحذب الالکترونات إلى الصعد بسرعات عالية وتشکل جرفه من از خرونای تعبر من خلال الثقب ال ex‏ للمصعد. تتعکس حزمة 

الإلكترو نات فی أثناء عبورها من خلال الوشائم الالکترونية بطريقة ماثلة تقریباً لتأثير العدسات البصرية بالضوء نظرا لتغير مسار الالکترونات عندما 

تخضع للحقول الکهرومخناظيسية. يشبه شكل ابجهر A‏ اجهر البصري القلوب. العدسة الأولى قي احهر الالكترونسي هي الکثف الذي 

يركز حزمة الإلكترونات على المقطع النسيجي. تتفاعل بعض الإلكترونات مع العينة النسيجية وتكمل مسارها بينما تعبر الالکترونات الأخرى 

العينة النسيجية دون تفاعل. تصل معظم الإلكترونات إلى العدسات الجسمية مشكلة صورة مكبرة ثم تعبر إلى عدسات مكبرة أخرى. يما أن عين 

الانسان لا تستطيع رو یه الالکتروتات فان الصررة تعرض على شاشة متألقة أو تلتقط بوساطة صفائح تصويرية آو jue‏ تصویر مزدوج او 

تبدو صورالناطق التي تعبر من WE‏ الالکترونات نيرة (شفافة إلکترونیا) بینما متص أو تعكس الناطق الي لما طبيعة كثيفة أو التسي ترتبط 

بالعادن الثقيلة في أثناء تحضير العينة أو"التلوين" الإلكترونات وتبدو داكنة MAIS)‏ إلكترونيا) لذا تظهر الصور دائما بیضاء وسوداء مع as‏ جات ف 

اللو ن الرمادي. (ط) مظهر تخطيطي حهر إلكتروني ماسح؛ يوجد العديد من التشاهات مع اجهر الالکتروني النافد. لا تخترق حزمة 
الإإلكتروثات لمر aS‏ پوساطة العد سات الکهر و مغتاطيسة عبر العینة ولكن تتحرك Jw‏ متتال (مسح) من نقطۃ إلى نقطة عبر سطح العيئة مشبهة 

طريقة مسح حزمة تن لأنبوب التلفاز, تخطی العينة مسیفا بغطاء Gy‏ جدا من ذرات معدئية وتتفاعل حزمة الإلكترونات مع الذرات 

العدنية وتنتج إلكترونات منحكسة وإلكترونات ثانوية صادرة. يتم التقاط الإلكترونات المنعكسة والصادرة بوساطة مکشاف. تقل الإلكترونات ۱ 
بعدها إلى مضحمات TT‏ وادوات آحری تیعت إشارة إلى شعاع الهبط ي أنبوب الشاشة معحة صورة بیضاء ems‏ يُظهر اھر یچ 
Von‏ اپ 1 الفطاة بذرات معدنية بشکل OR‏ الأبعاد. عکن فحص متویات الأعضاء ا وا من جا ۰ ۱ 


حدوث تكائر الخلايا في عضو ما وأماكن هجرة ULI‏ 
الوليدة من تحلال حقن عدة حيوانات بالثيميدين المشع 
وجمع الأنسجة في فترات مختلفة بعد الحقن ثم تحضر مقاطع 


نسيجية و تعحص لتحديد LOE)‏ الانقساسة وأماكن هجر AS‏ 


المزارع الخلوية والنسيجية 
Cell and Tissue Culture‏ 
بمكن احافظة على حياة UIE!‏ والأنسجة ودراستها 
حارج الجسم. قي الكائن اي العقد فان الأنسجة 
والأعضاء مكونة من عدة آنواع من الخلایا. تسبح هذه 
الخلايا في سائل مشتق من البلازما الدموية يحتوي على عدة 
جزيئات مخلتفة ضروية لنمو الخلايا. تتجلى أهمية الزراعة 
اخلوية في دراسة تأثير جزيئات معينة على نوع معين من 
(Luh!‏ والسماح عكراقبة سلو ك الخلايا ad)‏ ق اجه رمتباین 
الطور مباشرة» |جراء العديد. من التجارب الي لا يمكن 
إحراؤها ني الحيوانات الحية في الزارع الخلوية في أثابيب 
الاحتبار Jn vitro‏ 


. 


ہہ 


زر ع Ld)‏ والأنسجة في الیل معقدة معروفة 
التركيب (أملاح a! otal,‏ وفیتامینات) يضاف إليها 
مكونات المصل أو عوامل نمو نوعية. يجب فصل الخلايا عن 
بعضها عند تحضير مزارع خلوية من الأتسجة والأعضاء اما 
بطريقة ميكانيكية أو LLL‏ الأنرعية. تررع WIEN‏ بعد 
عزها فى Gb‏ شفاف وتلتصق به كطبقة واحدة من الخلايا. 
تدعى المزارع الخلوية العزولة ods‏ الطريقة بالمزارع الخلوية 
الاو لية Primary cell culture‏ مافظ العديذ من الخلايا 
العزولة من الانسحة الطبيعية أو الرضية على بقائها قي 
الأنابيب لفترات طویلة لتشکل مزارع خلوية دائمة 
KS Permanent cell culture‏ أضبحت سلایا مخلدة. 
تمتلك معظم الخلايا في الانسحة الطبيعية فترة حياة محددة 
ور ولكن قد تحدث بعض تغيرات نوغية ق الخلية 
و حاصة ف الحينات السر طائیة والتی تساهم في بقاء Add!‏ 
مخلدة Awl)‏ إل ما LY‏ تدعسی oda‏ الظاهرة 
بالاستحالة 80 . تشبه التغیرات التي 


الشكل 9-1: التصوير الشعاعي الذاتسي: الصور الشحاغية الذاتية هي تحضيرات نسیجیۃ تستحدم فيها ذرات الفضة للإشارة إلى المناطى الزلرية 
المصتعة للجزئيات الكبيرة. تحقن الأنسجة بطلائع (سلائف) كالني وكليوتيدات أو احماض أمينية أو سکر يات مع نظائز لاستبدال. حزئیات معينة بی 
النسيج. ثم بعد فترة من ارتباط هذة المواد والنظائر ثثبت الأنسجة وتقطع وتوضع على شرائح نسيجبة لفحصها wt‏ الضولي, gh‏ على شبك 
es‏ با ماف الالکترونسي الناقد. تؤدي عملية تثبیت الأنسحة إلى زوال الطلائع الموسومة تأر كة فقط النظاثر في احزلیات الكبيرةٌ we‏ 


تغمر الشرائح النسيجية في BS‏ مظلمة بطبقة رقيقة من مواد كيميائية تشبه المواد الكيميائية الستخدمة في إنتاج الصور 


ٹم nit‏ تصدر النظائر في 


الضندوق الأسود إشعاعات من املتزئیات الكبيرة الصنعة وتظهر طبقة من المواد الكيميائية التصويرية بخاورة لمكان النظائر. بك عن طبقة الو اد 
الكيميائية التصویریة عن طریق التحمیض كفلم التصوير وتشحض بعدها باشهر وتبدو حبيبات الفضة پشکل واضح, الصورة البيتة في الشكل لغدة 
لماية من الفأرة حقونة بنظر مشع لسكر الفركوز 1-4009 قبل ثیت النسیج بے 8 ساعات. يقترن الفوكوز الشع مع قل رید 
ویکشف عن البروتینات السكرية المضنعة احتوية على الفوکوز الشع من حلال معرفة آماکن توضعهاء BY‏ تشر ذرات eloped aaah‏ فرق 


الحبيبات الافرازية واللمعة إلى أماكن البروتينات (by 0 aS AS‏ نفس النسيج تم تحضیرہ للفحص باشھر الالکتر 


وني النافد, ترضح 


ذرات الفضة ذات [Ratt‏ غير منتظم فوق الحبيباث الإفرازية (Gy‏ ولعة الغدة (]), تکبر 7500, 


عد 


لقاطع عرضية للنبیبات الكلوية معابحة بتقنية غوموري لائزعم 
الفوسفاتاز القلوي ین نشاطا قويا هذا الاتزم في السطوح القمية 
Wed‏ قي لعة Ch‏ (أسهم). () صورة باخهر الالكتروني 
الناقذ. خلايا الكلية تظهر توضع الفوسفاناز ا حمضی في ثلاثة 
حسیمات حالة (LY)‏ قرب الثواة (ل(). تمثل soll‏ السوداء في هذه 
لبنسی فوسفات الرصاص الذي يترسب في أماكن نشاط للانزم. 
تکبیر 25,000. 


آنزم البير و كسيداز ۶۴ يتوضع قي العديد من 
الخلايا. يعمل على تسريع أكسدة الواد وانتقال شوارد 
الميدروحين إلى بير وكسيد افیدروجین مشکلة جزیئات 
cl‏ يتم غمر المقاطع النسيجية الثية لمدة كافية في لول 
يكتوي على (DAB) 3,3'-Diaminoaobenzidenes HO)‏ 
why‏ مر کب DAB‏ بوجود البیرو کسیداز منشجا راسب 


علح النسج وطرائق در استه / 15 


بنى Ate‏ منحا aes‏ يسمح تج يل ھکال زشاط انم 
البيرو کسیداز باجهر الضوئی أو الالکترون. تستخدم هذه 


الطريقة للکشف عن cpl‏ البیرو کسیداز ق خلایا الدم 
لأهميته في تشحیص بعض آمراض ابیضاض الدم. نظرا 
لنشاط آنرم البیرو کسیداز الشدید وتشکل كمية لابأس ها 
من راسب غیر منحل بسرعة لذا پستخدم بشکل واسع ٹی 


التطبیقات العملية لوسم البره OLS‏ 


تستخدم العدید من الطرائق الكيميائية النسيجية بشکل روتینضی 
في التشخیص المخبري کتفاعل بروسیا الأزرق لبیرلز ۶ |6۳ 
Prussian blue reaction‏ ایستخدم للکشف عن اخت زان 
الحدید في داء ترسب الاصیغة الدموية Hemoch—‏ 
elas romattosis‏ ھیموسیدیرینی (siderosis Hemo—‏ 
وتقاعل PAS—Amylase‏ (للكشف عن الغليكوجين في داء 
اختزان الغلیکوجین) وتفاعل أزرق الالیسان Aician blue‏ 
(للکشف عن الغليكو زآمینو علیکانات في a (Su asc cla‏ 
المخاطی (Mucopolysacchharidosis‏ وتفاعلات. الشجوم 
والشحوم الدماغية طلکشف" عن ذاء شحام سيفنغولى 
(Sphingolipidosis‏ . 


طرائق الكشف باستخدام تفاعلات التجاذب 
الشديدة بين الجزئيات 

Detection Methods Using Specific 
interactions between Molecules 
عکن تحديد مكان وحود جزئيات معينة في المقاطع‎ 
التسيجية یاستخدام مرکبات أو جزيئات موسومة تتفاعل‎ 
(الشكل 11-1).- وسم‎ clad! بشكل نوعي مع ,هذا‎ 
واسمة وتکشف‎ dole, الرکبات التي تتفاعل مع ا جحزیات‎ 
باجهر الضوئي أو الالكتروني. من الواسات شائعة‎ 
المتألقة (يمكن الکشف عتها باشهر‎ CLS الاستخدام: الر‎ 
بالتصوير‎ GES) التالق أو الليزري) والذرات الشعة‎ 
الإشعاعي الذائسی) أو جزیفات البیرو کسیداز أو انزعات‎ 
بالكيمياء السيجية) وذرات العادن‎ ewes اخری.‎ 


رکالذهب) التي تکشف باشهر الضوئي والالكتروني. 


6 / القصل ا 


تستخدم هذه الطرائق للكشف عن السكريات والبروتينات 
والأحماض النووية. 


الشكل 11-1: الوسم بعفاعلات Leg‏ عالية الا جذاب: عکن وسم 
ous A‏ أو ows‏ الکبيرة الي تملك خاصية الائحذاب النو 

الأنسجة عادة واجة لتحديد تلك 
Ola ht‏ ومعرقة أماكن وجودها في WLI‏ والأنسجة. (1) تملك 
Ue lid) ok A >‏ ونوعية إلى جرع من ارية 8 من 
al‏ تفاعل يفانت الكنيزة هو تفاعل الضد مع _مستضد نوعي 
كالبروتينات أو قطعة مفردة من سلسلة ل jets DNA‏ مع 
تسلسل متمم لوعي بر RNA oly‏ ف الخلية. قد تكون الحريئة A‏ 
مر کیا صغیراً كالفالودين bs,‏ بشکل نوعي مع OSM bye‏ أو 
sy,‏ نهر اللي يلاوو انات اا ا ہت 
(حلط) جزيئة A bs, By A‏ مع جزء من BoA‏ الي 
پتعر کت علبها. (3) عکن وسم ريه A‏ عادة عکن رژیتها باجهر 
الالكتروني: قد تكرن الادة الستخدمة في عملية الوسم 
hs‏ ا ote‏ که الکترونبا أو 


Ly‏ معینة أو حزیدات كبيرة يي 


الضوتي أو 
مادة متألقة أو انزع 
نظير مشع. (4) oS‏ الکشف تن جرية اق خلیة أو مطرق خارج 
عتلوی من حلال حضنها تحزیئة A‏ موسومة وتحدید مکانھا من خلال 


من انعلة oly)‏ الشبي تتفاعل بشگل نوغي مع 


> یقات حلوية ما يلي:, 
فالودين :Phalloidin‏ هر کب 


و 


> ON 


من فطر 


الأكتين ف الخلايا. 


بر و تین A‏ یستخرج من الکو رات الذهبية ویر تبط مج 


Fe bi‏ 3 جزيقات الغل پولینات المناعية (آضداد). 
يستخدم برونين A‏ الوسوم في تحدید أماكن تموضع الأضداد 
الشي تتوضع بشکل طبيعي في البنبی انم ية أو الاضداد 
المستخدمة في التجارب sty‏ 5 قبط atl‏ الخلوية. 

لیکتینات iLectins‏ بروتینات أو پروتینات سكرية 
تستخرج بشکل أساسي مرن بذور التبات. ترتبط بشراهة 
کبيرة وبشکل نوعي مع السکریات. ترتبط USS‏ مختلفة 
مع سکریات معينة أو تسلسلات هن زمر سکرية. تستخدم 
اللیکتینات الوسومة . للوین . بروتینات سکرية 
وبروتیوغلیکانات وشحوم سکرية معينة و MIS‏ لتمييز 
مکونات غشائية See‏ على فسلسلات .معينة من الزمر 


المناعة الكيميائية النسيجية Immunohistochemistry‏ 

إن التفاعل بين الستضد Antigens‏ والضد Antibody‏ 
من ast‏ التفاعللات ريا من الراك بوطلا السیب 
اکتسبت تقنيات الاضداد الموسوهةم VAT‏ بالغة فی معرفة 
وحدید تموضع العديد. من البروتینات» ولا یقتصر على 
البروتینات التي ها نشاط آنزعي فقط التي تكشف 
بالکیمیاء النسيجية. 

یوجد في ا حسم خلایا مناعية ها القدرة على تبيز 
امحزیعات الذاتية عن الجر یئات الغريبة. يستجيب الجسم عند 
تعرضه جزيعات غريية أي مستضدات . clip‏ بروتينات 
تدعی أضداد كت تتفاعل وترتبط مخ الستضدات بشکل 
نوعي ولذا تساهم في تخليص اللنسم من ابلزیغات الغريبة. 
تنتمي الأضداد 2 able‏ كبيزة من . البرو SL‏ السکرية 
تدعى عائلة الغلوبولینات الناعية Immunogloblins‏ 

تحضن المقاطع النسييجية أو hh a AG GN‏ على 
بروتين مخدد في مخلول جتوي على إضيل هذا البروتين في ثقنية 


em‏ ا 1 شم 


اد البیرو کسیڈاز أو الف سفاتاز القلري التسي کی 
بالكيمياء النسيجية أو بذرات الذهب الكثيفة إلكترونيا. 

cl ey‏ الناعة WLS)‏ اللسنيجية “فك اتان ضد 
للبروتين ۔الراد الکسی«عیبه دختین ذلك اجب Jie‏ 
البروتین وتنقیته بتقنیات بیو كيميائية أو جزیئیة قبل إنتاج 
الأضداد. لانتاح أضداد لبرو تین x‏ من أنواع حيو AS)‏ معيلة 
Wid)‏ إتسان) يعزل هذا البروتین أولا تم يحقن في حيوان 
ما من أجئاس cel‏ (ارانب؛ Gel‏ إذا کان تسلسل 
الأحماض الأمينية لهذا البروتین مخلتفة بقدر كاف لیتعرف 
علیها الخيوان احقون على أا حسم غريب أي Pom‏ 
تقوم خلايا ا حیوان احقون بإنتاج أضذاد مضادة لبروتين ×. 

تتعرف Skye‏ مختلقة (نسائل) من اللمفاويات في 
ا حیوان احقون de‏ آجزاء مختلفة ‏ من بروتین و کل نسيلة 
تنتج اشدادا طبن ملاسا يمن ابروتیی» نوطنا تكو 
هذه الأضداد علیطاً من الأضداد تدعی الأضداد متعددة 
النسيلة «Polyclonal antibody‏ کل ضد من هذه الأضداذ 
له القدرة على الارتباطمنطفقة مختلفة من بروتين ٭. 

yp‏ ایا أعرى رمن لکن آیضا اط ن Oday‏ جج 
Ol‏ و بعد عدة أيام تعزل اللمفاويات الفعلة ررد بي 
مزارع مد رعکن اطالة غو و نشاط هذه الخلايا یل ما 


لا ale‏ بدبٹھا LS‏ ورمية لفاوية لانتاج WE‏ ورمیة 


هجينة Hybridoma‏ تسج الخلايا الورمية افجينة نسائل 


تبط الضد بشکل نوعي مع 
ا ودد ae‏ + خوده اللسیج أو الخلية باجهر 
عملية وسم ضد. توسم الأضداد عادة .مركبات متالقة 


shut‏ وحيدة النسیلة مع بروتینات آحری مشابة اللبروتين 


لمر اد کشفه. 

3 المناعة الكيميائية الخلوية المباشرة Direct method‏ 
of i immunocytochemistry‏ و سم الضد (و حید أو متعدد 
النسلیة) بواسم 7 يحضن . المقطع اہی بالضد 
الموسوم اض الوقت لیتفاعل ویرتبط ji sali‏ 25 
بروتین عر. یغسل القطح النسیجی لازالة الضد الوسو 
المرتبط ويعالح بطريقة متاسبة وتفخص Za ai Las‏ 


توضع یت بروتين × الأحرى ال ا 
في المناعة الكيميائية الخلوية غير المباشر 
method of E eb‏ آکثر حتاہیة 
وتتطلب استخدام ضدين و خطوات آخری. Yad‏ من وسم 
الضد (الأولي) النوعي لبروتين × يوسم م ضد تأنوي منتج تن 
حیوان cae‏ وعثل ضدامضاد للغلوبولین ا ا تاعي الد : 
ينتمي إليه الضد الأولی۔ فعلى کٹل lth‏ إذ کاک : ۳21 
الأضداد الأولية منعحة من لقاویات الفار ,0 8 
وحيدة النسيلة) فإفا ترتبط بشکل توعي مغ مضادات 8 iy‏ 


تدای ارات 

ُجری تقنية الناعة الكيميائية مخ .غير درز 
بتحضين مقطع نسیجی من ares‏ تقد ed‏ 
بروتين × بضد ذي مصدر 2 ۳ اد ل 


ab 0 2 anti mouse یه‎ 5 57 le sm مضاد‎ 
7 aah) قي‎ x : از 7 بروئین‎ val 


الشكل 12-1: المناعة الكيميائية الخلوية: تحرى تقنية المناعغة الكيميائية الخلوية (أو المناعة الكيميائية النسيحية) تشكل مباشر أو غير مباشر. 
يستخدم في تقنية المناعة الكيميائية الخلوية المباشرة ضد موسوم عادة متألقة أو أنزع البيروكسيداز مضاد للبروتين المراد الکشف عته ف الأنسجة 
بشكل مباشر من خلال حضن المقطع النسيجي بضد موسوم وارتباطه بشکل نوعي مع البروتين الراد الکشف عنه (مستضد) ویکشف عن هذا 
الإرتباط بطرائق مناسبة. المناعة الكيميائية النسيجية غير الباشرق هی الأكثر استخداما وشیوعا؛ يستخدم ضدان Slike‏ فى هذه الطريقة. يحضن 
المقطع النسيجي في البداية بضد أولي ضد البروتين المراد الكشف عنه (مستضد) bap Gly‏ به بشكل نوعي. يُستخدم بعدها ضد ثانوي موسوم 
ويتم الحصول عليه كما يلي: (1) يتم حقن حيوان فقاري آخر بغاوبولینات مناعية بروتينية (أضداد) لنفس النوع الخيوانني Gi‏ آنتحت منه 
الاضداد الأولية. (2) يتم وسم الأضداد الثانوية ع ركب متألق أو بالبير و کسیداز وعند حضن القطع ا ى باضداد ثانوية موسومة ترتبط هذه 
لاضداد بشکل نوعي مع الاضداه الأولية. مله الطريقة ج وسم الروتین الراد لکشت ae‏ بشکل عر ماش و سه مرن حول ارتباط اک 
من ضد انوي في كل جزيئة من الضد الأولي لذا یعضاعف وسم البروتین الراد الكشف عنه 3 الطريقة غير الباشرة. 


للمناعة الكيميائية الخلوية دور کبیر في بحوث بيولوجيا الخلية 
وتحسین تقنیات التشخیص الطبیه. يوضح الجدول 1-1 paw‏ 
الاستخدامات الشائعة للمناعة الكيميائية الخلوية في التطبیقات 
السر یز یه . 


تقنیات التهجین Hybridization Techniques‏ 
یعتبر فهم OUT‏ عمل اخلية على الستوی ال حزیئی 
بالتفصیل التحدي ا مر كزي قي علم بیولوجیا الخلية احدیث. 
یتطلب هذا ادف تقنیات تسمح بتحلیل ا جحزیئات السوولة 
عن انتقال العله مات من DNA‏ إلى البروتین. التهجین هو 
ارتباط بين سلسلتین مفردتین من ا حموض النووية DNA)‏ 
مع DNA‏ أو RNA‏ مع RNA‏ أو DNA‏ مع (RNA‏ الي 
تتعرف على بعضها إذا كانت سلاسل متممة. كلما كان 
العشابه ف تسلسيل النیکلوتیدات أكثر كلما شکلت 
السلاسل التممة ca‏ ۵ من جزیئات ols‏ سلسلة 
مضاعفة بسهولة OST‏ يسمح التهحین بالکشف عن 
تسلسلات نوعية في RNAs DNA‏ بجری التهجين Lagat‏ 
ف حلول من الأحماض النوویة» كما يمكن تطبيقها مباشرة 
على الخلايا .و المقاطع النسيجية وعندئذ یدعی التهجين 


_In Situ Hybridization المكاني‎ 


ا جدول 1-1: تشخص العديد من ا الات المرضية بتحد ید أما كن 
المستضدات بتقنية التلوين المناعی الکیمیائی 55 


- 
ee 


همرمونات بروتيئية و متعددا 


5-3 
سس ے - 
ہت مسرت ہے ھی بے ام بے ایم سے 


is‏ تت 2 GA Al‏ البروتينية ومتعدذات 
protein and 7‏ البيتيد المشكلة لاٹ ,۱ 
Hormones _‏ الس fii‏ 
ie 7‏ یه 
مستضد السرطان N aL)‏ ی از 
۳9۹ 35 2 ۱ الأو رام الغدية خاضة ف اخهاز 
carcinoembryonc (‏ امضمي الثد 
oe antigen _‏ 
steroid hormone receptors‏ 


AVA 1 8‏ 7 ویة علی مم ۷ 14 * 
اس it‏ اق منه)» )3( | ne dub‏ 


<< x ۳ ۳۴ a® ١ 
ر ۵ ش‎ ١ 7 5 
RA, [Se یڈ‎ 
cer 5 ad تع‎ 
f7 17 + هد‎ 28 ٠ 


الشكل 13-1: خلايا ملونة بتقنية المناعة الکیمیائیة: النسيجية: 
تستخدم الطرائق المناعية الكيميائية الخلوية لمعرفة أماكن توضع 
بروثینات معینة في اخلية پا چھر الضوئي أو اهر الالكترونبي النافذ. 
aj (a)‏ ساقطيّة مزروعة قي Cull‏ الاختبار لاظهار و > + 
متو سطة (و سیطة) ق اطیویل. اسعحدمت اضداد أولية مضادة لبروتین 
الديسمين الکن للخیو ط المتوسطة واضداد ثانوية موسومة بال 
ai) FITC‏ التاغة المتألقة غير المناشرة: ols‏ النواة بالأزرق الفاتح 
علون مباين (by .DAPT‏ مقطع في آمعاء دقیقة ملونة بضد مضاد 
egy‏ لیزوزم. تم استخحدام أضدآد ثانوية موسومة بالييرو کسیداز. 
یشیراللون البني المتوضع في الخلايًا إلى تفاغل انرم الببرو كسيداز 
مع مادة _DAB‏ تين هذه الطريقة احتواء الببى البملونة على 


غلم النسج وطرائق دراسته / 19 


آحری لتصبح مفردة 
السلسلة. تصبح بعدها جاهزة للتهجين بقطعة مقرده من 
سلسلة DNA‏ أو 
للتسلسل الراد 


ا حصو 1 علی السیار بالااستنساخ ہو ساطة تفاعل البو لیمیر از 


داحل الخلية بالحرارة أو عوامل 
RNA‏ (تدعی السبار (Probe‏ متممة 
الكشف عله أو نخد نك مو صعه , 


حن 


التسلسا (PCR) Polymerase Chain Reaction‏ لتضخیم 


أ 


التسا i cba!‏ و کنته كيماكا chemical‏ 
لتسلسل المستهد و ترا لب لا 
synthesis‏ إذا کان التسلسل الطله ب قصيرا. یو سم اسیا 


بنيكلوتيدات Get‏ على 
بوساطة التصویر الشعاعی الذاتي 
معدلة .كر کب Digoxygenin + ee pre‏ (یتم 
الكشف عنه بوساطة الناعة الكيميائية النسيجية). یوضع 
احلول الحاوي على المسبار على العيتة Stl‏ زمنية معيئة 
حتى محصل عملية التهجين وبعدها يزال الفائض من 
احلول الحاوي على المسبار من SH‏ غسل العينة. يتم 
الكشف عن مکان تموضع السبار قي العينة حسب نوع 
الوسم المستخدم (الشكل 14-1). 

مشاكل دراسة المقاطع النسيجية 


ې € سم 


Problem in the Study of Tissue 
Sections 


ان النقطة الرئيسة الى يجبا ند کرها wus‏ دراسة 
وتحليل bul‏ النسيجية الملونة هي أن الشرائح ا حھریة 4 
اتی تشاهد باجهر هي المنتج النهائی لسلسلة عمليات 
Oly‏ بتثبيت العينة وانتهت بوضع الساترة على الشريحة. 
تسبب العدید من الخطوات ف تقنية تحضر لمقاطع اللسيجية 


آنزم لیزوزم 3 البلاعم المتنائرة و جمعات خیلایا بانیثت, النوأة Zyl‏ 
باهیماتو OLS‏ کملون مباین. (ع) مقطع في خلایا عنبية بتکرياسية 
باحهر الالكتره وني الناف. تم حضن القطع بع النسيجي باضلاد مضاذة ۱ 
لانرم الأميلاز وأستخدم بروتين A‏ القترن بذرات الذهب الذي 
عتلك جاذبیة عالية oly‏ الضد. يشير موضع ذرات الذهب في 
لسور ۲ ق ای وحود آنزم ane‏ لاحظ تو ضع در برد ۱ oe‏ 


التطورة (اليسار). کن 0۶ بروتین تن ۸ A‏ الوتوم للك : كشف عر 
الاضداد الأولية a‏ جاذبيتها العالية وارتباطها فى gladly.‏ 
المناعية: 


د 
لوست و 
ارس 


احذر من وجود هذه الأشياء المصطنعة ولديهم المقدرة 
للتعرف عليها. 

من النقاط التي يجب تذكرها في دراسة القاطع 
النسيجية با مجهر الضوئي هي عدم إمكانية تفريق جميع 
الکو نات التسيجية ى شريحة نسيجية واحدة ملونة بطريقة 
لذا من الضروري. فحص مقاطع نسيجية عديدة 
ملونة بطرائق مختلفة لمعرفة بنية وت ركيب النسیج بشکل 
کامل. من ناحية أحرى يسمح المجهر الإلكتروني النافذ 
مشاهدة LE!‏ وجميع العضيات والمشتملات able‏ 
ob Se‏ الطرق خارج التلوي. 

را و هی کا 
ذي حجم ثلاثي إلى مقاطع رقيقة تبدو القاطع eth‏ ذات 
بعدیسن فقط الطول والعرض. اذا يب على الشخعص عبد 


و احدة, 


۱ 
a _ 1 ‘‏ 
1 ۱ 1 1 11 ھ۶ 
[ ف۔ ٦‏ ۱ ۱ 
A11 17‏ 
= 41 گا یا ×× 
سك پچ مك = و ) 
١‏ و سس ۱۱ 1 


1 0 بلس 51 1 7 لم‎ 3 bi fis 7 ۳ ۳ 4 . 
Ae “eit 9 3 1 
۸ aa ae 6 
eg 


Bo: 
من المقطع النسيجي‎ pe العدید من یج النسيجية‎ 
تبدو البنی الداثرية الرئية کمقاطع عرضية لگرات و‎ 
.)15-1 تظهر بشکل حلقات (الشکل‎ Catt اسطوانات أو‎ 
شكل الأبعاد الثنائية حسب مستوی القطع. يبدو الأنبوب‎ 
الترا کیب النسيجية تقطع و‎ ob Laut Si عو‎ 
عشوائي لذا لابد من دراسة مقاطع , نسيجية 3 مستویات‎ 
تسح دراسة سلسل‎ + iG مختلفة لفهم البنية الهندسية لعضو‎ 
۱ من المقاطع النسیجیة وإعادة بنائها قي صور نت الأبعاد‎ 
: بفهم بنية العضو العقدة أو الكائن الحي بشکل آفضل‎ 
۳ ۰ 0 


The Cytoplasm الهيولى‎ 


التمايز الخلوي 
العضيات الهيولية 
الغشاء الهيولى 
المتقدر ات 
الجسیمات الريبية 
الشيكة الهبولية الداخلية 


جهاز غولجي 


الحبيبات أو الحويصلات الإفرازية 


ن جميع الأنسجة الكونة لاعضاء الكائنات الحية متعددة 
الخلايا مر كبة من خلایا ومادة حارج خلوية. الخلايا هي 
الو حدات الوظيفية والبنيوية الأساسية في جميع الأنسجة 
وهی أضغر الاجزاء الحية في ا حسم. إن الخلايا ا حیوائیة هی 
خلایا حقیقات النواة Eukaryotic‏ تحتوي على نواة suf‏ 
مغلفة بغلاف نووي محاطة بھیولی فیها العدید من العضیات 
الغشائية المتنوعة. بالقابل cee‏ خلایا بدائیات النواة 
Prokaryotic‏ الصغيرة النموذحية کاطرانيم على جدار 
حلوي حول الغشاء افيولي و خلو من البی الخشائية 
والغلاف النووي الذي بیط بالمادة الورائیة (0۸]). تصبح 
النلایا الحيوانية المختلفة خلايا متخصصة بتجمع عضيات 
duns‏ و تطو یر نشاطات خلوية نوعیة؛ وعادة ما Git‏ هذا 


في جميع DE!‏ الحيوانية إلى حد 


التمايز الخلوي Cell Differentiation‏ 
يحتوي حسم الانسان على نحو 200 نوع من الخلايا 
المحتلفة» تنشأ Yee‏ من اللاقحة «Zygote‏ وهی حلية 
مفردة ناتحة عن إخضات البويضة. بالنطفة. تشكل 
الانقساهات الخلوية الاولية في اللاقحة We‏ تدعی 


الجسیمات الحالة (یحلول) 
الجسیمات الحالة للیروتینات 
الجسیمات البیرو كسيدية أو الاجسام المجهرية 


الهیکل الخلو ي 


النبيبات الذقيقة (أنيبيبات) 
الخيوط الدقيقة (خيوط الأكتين) 
الخيوط المتوسطة (الوسيطة) 


المشتملات (المتخ نات) 


القسیمات الأرومية 5 تعطي جميع انوا ع النسج 
في البالغین کجزء من USS‏ الخلرية الداخلية Inner cell‏ 
۵ یطلق على استز راع مثل هذه الخلايا الخلايا احذعية 
اجنينية Gly Embryonic Stem Cells‏ على عملية 
تخصص هذه اخلایا العمایز الخلوي Cell Differentiation‏ 
حيث تقوم عضو gy AES SI‏ شتكلها سے 
متخصصة جدا للقيام بوظافف نوعية. فعلی سبیل JE‏ 
تتطاول سلائف ا لایا العضلية لتشكل خلایا تشبه الليف 
تقوم بھنی ونجدیس جموعات و کت 
والیوزین مشکلة خلایا متحصصة تقوم بتحویل الطاقة 
لكيميائية إلى قوة تقلصية. 

يوضح ا حدول 1-2 الوظائف الخلوية التي تقو 
الخلايا المتخصصة في ال حسم. من الأهمية ISS‏ مغرفة 5 
الوظائف المذكورة في الجدول قد تقوم يما معظم الخلايا في 
ابشسم وغالبا ما تتوسع مقدرة LOL‏ المتخصصة على القيام 
بوظيفة أو أكثر في أثناء تمايزها. 

تبدي De‏ اسم صفات وسلوکیات متتوعة ي 
ظروف وأماكن مختلفة لكون خلایا اسم تخضم لاو ساط 


UES‏ حت طروت طبيعية وم یق على سبیل لقال يتف 


4 / الفصل 2 


استقلاب البلاعم والعدلات We LAIST)‏ دفاعية بلعمية) 
تحلل السکر في البيئة الالتهابية 
الخالية من الأو کسجین . تتفاعل الخلايا التي تبده متشاکه 
تیا بطرالق مختلفة نظرا لکوها تحتوي على أنواغ ختلفة 
من الستقبلات جلزئیات إشارية Sly A‏ وجزئیات 
الطرق حارج الخلوي الكبيرة. على سبیل الثال 

اللساء الر “مية حساسة بشکل 


هن الأكسدة الاستقلابية إلى 


الأرومات 
الليغية 3 الندي و العضبلات 
.6 كزوج وید ری معظم الأرومات 
الليغية والعضلات اللساء ف أماكن is oI‏ 3 الجسم غير 
awl‏ 


اخدول 1-2 : ls II‏ الخلوية في بعض | 


الو ظیفة UY!‏ التتحصصة 
aU ale‏ 
سکن ارتباطات alu‏ ١ب‏ اهالت اريه 


SE Sr ane‏ ا ا = eS SS‏ رد سا 


کش ale aia ee Care a‏ عر aaa‏ و 
es‏ ہت 


تصنیغ وإفراز المواد المتحاطية 


تصنیه واف ار الستيرو تیادات 
aS‏ ره tJ‏ 


ee es‏ ت اف جج جو ہہ 9 ئا سس O OF ES‏ مہ سس جب من مو وو کو می و 
ساعد - 


Las‏ الشوارذ 773 0.028 une‏ تسج رد ره تہ 
هضتم دال لزي فييك ار سی :الكريات “sagt‏ 

ر« SE a‏ سی ع یه 
انتضاصی المواد الستقابة خلايا بطانة الأمعاء 


العضیات الهیولیه Cytoplasmic Organelles‏ 
UL OSs‏ من lie‏ رئیسین: هيولى Cytoplasm‏ 
ونو اق Nucleus‏ لا عكن رؤية وتمييز الکونات الميولية 3 
المقاطع السيجية المصبوغة علون (H&E)‏ الا أن النواة تبدو 
داكنة زرقاء اللون أو سوداء. 
الغشاء الميولي أو الخلوي (بلازمي) Plasma Membrane‏ 
أو Plasmatemma‏ هو اجزء اخارحي من اخلية يفصل 


۱ أن الغشاء 
ایا ل عن الوسط حارج الخلوؤي. .على الرغم من ۹ 
امبو بل الحدود الخار جية للخلیة هناك wd pels‏ 


Ltt‏ الال ى داز OU‏ الكبيرة حارج الخلوية. يحت وي 
ن ر م 


1 | بو کس کے انشغ نات Integrins‏ 

الغشاء ایو على بروتينات تدعی Integrır AP‏ 
۱ و وو انگ ات ار . 

ترتبط همع حیوط افیکل الخلوي افيولية والکو ات 
ال aia‏ الارتباطات تبادل ابت 


إا 3 ,- ف - 
جلویه. یمم من 


للمو ثرات فى کلا الاتجاهين اي بين المطرق حارج اخلوي 

EA سو ۳ و و‎ ۰ - os 
امو0) محتوي على بتے استقلابية نشيطة ندعی‎ 
العضیات وء1[ءمدعع0: قد تكون هذه العضيات غشائية‎ 


(كالمتقدرات) أو غير غشائية مكونة من معقدات تروتينية 


(الجسيمات الريبية والجسيمات المفككة للبرو (LS‏ مكو 
ASA!‏ الخلو ي Cytoskeleton‏ تشرف على حر کة a‏ 
حلايا ‏ حقيقيات ddl‏ ,مشتملات 
(متضمنات) بضی هيولية صغيرة أخرى تمثل عموما 
ترسبات سکرية ودهنية وأصبغة. ۱ 
حتوي العصارة الخلوية على الات من الأنرعات 
کانزعات اکر الي تنتج القو الب البنائية 
لحزیثات الكبيرة وتفكك Sly A‏ الضغيرة لتحرير الطاقة. 
تحدث ف العصارة الخلوية جیع العمّليات 


Inclusions 


نات f‏ 
و کسید الکربون والشوارد الکهر لية والمواد ob‏ 
5 = ثي المنخفض والمواد الاستقلابية والفضالات... ١١‏ 
حل 2 أو بشکل مر تبط 


یت منص رواب بی و ثیات الشحو 

ت 

انر شر روا رو وق ہیی م 
: فشاء الخلوي أو 


Shy بطم مم عبور الواد من‎ ١ 


احدی أدوار 


للسوولة عن 
ا : 

تصنیع البروتین فم اجس ای ال سے RNA)‏ ناقل RNA,‏ 
رسول وال تزعات وعوامل (Ss!‏ 3 ینتشر لد کش ون 


لغشاء اشیولی الهمة قي ا حافظة على وسط داحل خلوي 
ثابت يختلف عن السائل خارج الخلوي. تقوم الاغشية 
اهيولية بعدة Gilby‏ تنظيمية وقيزية نوعية تلعب دوراً في 
تفاعلات الخلية مع JI‏ سط As bt!‏ 

تتراوح Sle‏ الغشاء الميولي (10-7.5) نانوميتر طذا 
يظهر بوضوح باجهر الالكتروني فقط. عکن أحيانا 
مشاهدة خط بين الخلايا المتجاورة بالمجهر الضوئي ينتج عنه 
مما كة ناجمة عن بروتينات الغشاء الخلوي والمواد حارج 
اخلوية. يبدو الغشاء ded‏ واغشية العضیات الخلوية ف 
الصور اججهرية الالکترونیة ذات بنية ثلانية الصفائح عند تثبيت 
العينات النسيجية برایع أ وكسيد الأوسميوم (الشكل 1-2). 
بسبب امتلاك جمیع الاغشية ase anti‏ الطبقات يظلق 
عليها الوحدة الغشائية Unit Membrane‏ (الشكل 1-2( 

تت رکب الشحوم الفوسفورية الغشائية . كالفوسفاتيديل 
كولين (الليستين) Phosphatidylcholine (Lecithin)‏ من 
سلسلتين طويلتين غير قطبيتين (غير عبة للماع) لأحماض 
دهنية مرتبطة برأس مجموعة قطبية مشحونة (محبة للماع). 
يتوافر الكوليسترول ایضا وغالبا بسبة 1:1 مع الشخوم 
الفوسقورية ف الاغشية البلازمية. تعد الشحوم الفوسفورية 


75 25 25 25 
nm am am nm 


er‏ 1-2: بنية الغشاء. ays‏ صورة وک الالکتر ونسي النافذ لسطح خلية oy‏ طبقات ۳1 Chaat‏ یں پت 
out‏ ٿث تزرسب. حفیف لااو pee‏ ف ا افوسفور )= لا 2- ا 


ہیں ده 82 نات الفطاه Hoos ea on‏ 
الع ديد من الجزيدات یا 0. ای a te‏ 


۳ - ا 
و 1 He‏ 5 
4 7 
فة لل 9 1 3 16 HACC‏ 
= لت 
ahi ' 18) 1‏ + 
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ضمن الغشاء آکثر GU‏ إذا انتظمت في طبقة مزدوحة 
وسلاسلها من الأحماض الدهنية غير ا حبة للماء بابحاه و سط 
الغشاء 0 عن الاء ورژه سها القطبية adi‏ للماء ltl‏ 
الخارج لتتواصل مع ell‏ قي ile‏ الغشاء اخلوي 
(الشكل 1-2). تنغمس جزئیات الکولیسترول بین PAY‏ 
الدهنية المتراصة يي طبقة الشحوم الفوسفورية مما يؤدي إلى 
تقيد حركتها وتغیر سيولية (سائلية) وحركة جمیع مكونات 
لغشاء. الت ركيب الشحمي لكل طبقة من الغشاء الخلوي 
۱ على سبيل المغال» يكثر في الكزية ا حمراء 
gall‏ سفاتیدیل WS‏ والستفنغومیلین Sphingomyelin‏ 3 
النصف الخارجي من الغشاء بينما يتركز الفوسقاتيديل 
(یثانول أمين والفوسفاتيديل سيرين phosphatidylserine‏ 
and phosphatidylethanolamine‏ ف النصف الداحلي من 
الغشاء. تمتلك بعضن ی مثل الشحوم الشكرية .علق 
سلاسل قليلة السکارید تبرز على السطح الخارجي لغشاء 
الخلية لذا فهي تساهم قي انعدام bls‏ طبقة الشحوم 
(الشکل 22-2 و3-2). 
تعد البروتینات الکو ن. !54 الأساسي نن الأغشية 
الخلوية وتشكل ما نسبته %50 من وزن الغشاء الخلوي. 


2 71 


a 


6 / الفصل 2 


الشکل 2-2: النموذج الفسيفسائي لبنية الغشاء. (a)‏ ی کد النموذج الفسيفسائي بأن عشاء الخلية مکون من طبقصي شحوم قو سفورية تحتوي 
على بروتینات داخلية أو مرتبطة بالسطح الهيولي ربروتینات le‏ والعدید من هذه البروتینات تحرف ا لطور السائلی. تنفرس رٹنس 
وسواوس بشکل رایخ سو Biya fon‏ 7 امو ھب اف وت اسنہ دای 
الأحماض الأمينية الكارهة للماء G‏ البروتینات اتی مع الاجزاء الكارهة get‏ للاحاض الدهتية celta)‏ قد نتوي البروتينات والشحوم على 
سلاسل قليلة السكاريد تبرز حارج سی کا 2 یہ طبقتا الشحم ي اعضية ايا تعن اج ام تقنية التشميد (الکسر )على طوا 
الكل الكاره اھ امت میلو رہ بر ل للك ى pig‏ ند 
ارک سی ہی پا Sage e‏ عق 3 ۱ دج هر الإلكرو نان ٣‏ ء لت Ue‏ جرب 
ae a=‏ 18 و ۱ ا 0 oe ia‏ مو مو ہی ارتباط مع النصفن العشائی ا جاور للهیول 
(لوجه P‏ او الوحه امیولی)» یتوافر القليل من الج ے وا ١‏ 


7 8 ررحي للغشاء os)‏ ع أو ازجا اشر (hag‏ کا 
حزيئة بروتين بارزة (1) على السطح اتخفاض على السطح القابل (2). الو رج الخلوي) ويقابل كل 


طبقتي الشحوم وبروتينات محيطية (خارجية) Ae Ks Peripheral‏ ا 7777 (Multi-pass‏ 
Proteins‏ تبطة بشکل رخو مع إحدى أو بكلا السطحین 

الغشائیین. عکن استحراج أو الحصول على البروتينات 
احيطية امرتبطة بشکل رحو بسهولة باستخدام محالیل ملحية 
Ly‏ عکن J path‏ على ELL Sty all‏ ارايو dase‏ 
مثل استخدام Detergent‏ لتفكيك الشحو 7 تخیر ق بعض 
البروتینات الدابحلية وتعبر العشاه افيوي من جات إلى ار 
لرة واحدة أو ST‏ لذلك تدعى بروتینات غشائية عابرة ١‏ 


٠‏ الاتصال: eee‏ الخلوي على مستقبلات تتعرف و تستجیب للجزئيات الإرشادية 
التصاقات بين الخلوية: يشكل الغشاء الخلوي حدود مرنة بين الخلایاء يخمي المحتويات الخلوية ويداعم بنية الخلية © 
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حاجز فيزياني (آلي): تعمل طبقتا الشحوم الفوسفورية في الغشاء الخلوي على فصل المواد داخل وخارج الخلية 
النفوذ الانتقائي: ينظم الغشاء الخلوي دخول وخروج الشوارد والمواد الغذائية والفضلات 


الشكل 3-2: البروتینات الغشائية. رسم تخطيطي لبنية الغشاء الخلوي يبين بروتين محيطي كروي الشكل على الو جه الخارجي للغشاء وجزیٹتین من 
رتیت داحليين غشائیین. مختوي البرو تیتات العابرة للغشاء ره واحدة على متطقة واحدة کارهه للماء على کامل طول الأحماض الأمينية اتور 
فى المنطقة الداحلية لطبقعي الشحوم لنح الغشاء أقصى درحات الثبات (الاستقرار). تحتوي البروتینات العابرة للغشاء عدة مرات على العدید من 
سلاسل الأخماض الأميتية الکارهه للماء مغموسة في طبقتي الشحوم الفوسقورية وسلاسل فائية 2 متداحلة محبة للماء قيرز (ما على الوجه الداتحلي 


أو النارجي للغشاء, : 
ون دراسات الکسر التجميدي (التشميد) REL‏ 
الالكترو حي إلى انغماس أو انغراس العدید من البروتینات 
الداحلية 22 في طبقعي شحوم الغشاء dod!‏ وتبرز من 
(حدی السطوح ا خار abet ofan‏ (الشكل 02-2), تبزز 
البره تینات ازراحليد العابرة للغشاء ذات احجم الکبیر من 
كلا سطحی الغشاء وتمتد عبر طبقتسي الشحوم. تشكل 
الأحزاء السكرية البارزة من البروتینات السكرية والشحوم 
السکرية de‏ السطج الخارحي للغشاء الخلوي المكونات 
الأساسية لدرئيات نوعية تدعی المستقباا 1 
Ses.‏ ال ےلات ق الفاعلات ر مثل 
گت 0300 للهرمونات البروتینیة 
؛ يختلف توزع ابن 


تلعب العدید من البرو تیتات العْشائية العابرة للغشاء عدة مر ات در وڌا یتمٹل بالعمل كمضحات وقتوات للشوارد 


غير معداظرة. 

إن انغراس البروتینات ي طبقي الشحوم. هو نتيجة 
مات dal oF‏ بين اک ھھ. .. 
اللاقطبية الوحودة في النطقة الخارجية للبروتینات. بعض 
البروتينات الغشائية ما القدرة على الحركة داحل مستوی 
غشاء الخلية بسبب عدم ارتباط هذه ا بشدة 5 
مکافا 02 pee‏ لاف لوس 4 ٠‏ 


= 


“SS.‏ ےت 


والدراسات الأخرى الترتيب الفسيفسائي لبرو 
والطبيعة السائلية لطبقي الشحوم. معطية الفشاء تموذج 
فسيفسائي سائلي Fluid Mosaic Model‏ لبتية الغشاء 
اخلوي (الشکل ۵2-2). یتم توکیب البروتینات الغشائية في 
الشبکة افيولية ال خشنق ثم يطرأ عليها تعدیلات ویکتمل 
تصنیعها في جهاز غوي وبعدها تتنقل عبر حویصلات إلى 
سطح الخلية رالشکل 5-2). 

يدو السطح اثارجي للحلية Al‏ الالكترونسي 
کمنطقة زغبية غنية ob Sb‏ تدعی با Glycocalyx‏ 
(الشكل 12) أو الغطاء البروتینضی السکري رالكتان 
السكري). یتکون هذا الغطاء من سلاسل سكرية مرتبطة 
ببروتينات غشائية وشحوم وسكريات بروتيتية 
و برو تیوغلیکانات. يلعب الغطاء البروتينضي 
ق تفت وارتباط الخلية مع Du‏ الاحری والجزئيات 
= الخلوية. يعد الغشاء الخلوي مكان تبادل الواد بين 
الخلية والوسط ا حیط ها فتنتقل بعض الشوارد كالصوديوم 
galls‏ تاسیوم والكالسيوم عبر غشاء الخلية من خلال 
الو OLS‏ الداحلية. و:هذا يشمل: الانتشار المنفعل Passive‏ 
diffusion‏ من خلال القنوات الشاردية أو النقل الفاعل 
transport‏ ٥ھ‏ عن طريق مضخات الشوارد باستخدام 
الطاقة الناحة عن خطم ATP‏ 


تيبي السكري دور 


الادخال الخلوی (الالتقام) Endocytosis‏ 
يتم امتصاص آغلب الواد عبر الغشاء الميولي عن BH‏ 

عملية الادخحال الخلوي (الالتقام) -Endocytosis‏ يتضمن 

الادخیال الخلوي تشكل ثنيات والتحام الأغشية لتشكيل 

حور رصلات Vesicles‏ تغلف الواد المتقولة. , تظهر اخلایا 

ثلاثة نماذج عامة من الالتقام (الشكل 6-2): 

1, البلعمة :Phagocytosis‏ تعني کلمة البلعمة حرف رفاً 
"کل الخلية "Cell Eating‏ إن بعض ال لایا کالب 


والكرد رات البیضاء متعددة النواة متخصصة Cb‏ از 
المواد الغربية كابحرائيم والأوالي والفطور والخلايا الي 


یر 


تلتصق حرثومة بسطح 7 11 sot‏ من Ut!‏ 
استطالات هيولية تحیط بكامل الحرتومة و تلتحم بعده 


نت و تغلف اخرنوهة ضمن فج: 


ا ١‏ مسج البلعمي .Phagosome‏ 


0 1 


(oy 
1 


الشكل 5-2: تشكل ونضح البروتینات الغشائية. ثصنع البرونينات الغشالية لغشاء الخلية في الشبكة افیولیة الخشنةء ثم تنتقل في حویصلات ناقلة 
ال جهاز cyt‏ وهو بنية هبولية تحتوي على العديد من الكيسات الغشائية أو الصهاريج الغشائية المسطحة. يتم إضافة سلاسل من قليل السكاريد 
راضافة الغلیکوزیل) إلى العدید من البروتینات الغشائية بوساطة Oly‏ في الکیسات A al‏ بعد «کتمال إضافة الغليكوزيل وبعط . التعدیلات 
Mee” .‏ ہے تر ہے ی یں Ww‏ = 

على البروتينات المترجمة» تنفصل البروتيئات الغشائية في حويصلات وتغادر جهاز غوحي. تنقل هذه البروتينات إلى غشاء الخلية و تلتحم يه وبعدھا 


سا سح 


b‏ احتساء الخلو ي 


الشكل 6-2: ثلاثة مادج أساسية للإدخال الخلوي. الإدحال الخلوي هو تناول الغلية لمواد من السائل حارج الخلوي من خلال تحر کات دينامكية 
والتحام غشاء الخلية لتشكيل بى غشائية مغلفة تحتوي على الواد التداولة. تضنف عموما مثل هذه البدسی افیولیة المتشكلة' كحويضلات أو 
gad‏ (): البلعمة: تنضمن امتداد طیات كبيرة من الخلية تدعی الأرحل الكاذية تغلف جرئیات مثل ا حراٹیم +1 إلى الخلية على شكل 
فجوة هيولية أو حسیم بلعمي. 20D)‏ الاحتساء الخلوي: تحدث انخماصات في غشاء الخلية (انخفاضات داحلية) لتشكل حفيرة (وهدة) تحتوي على 
لاٹ السائل حارج حلوي. تنفصل الحفيرة داحل الخلية عند التحام طرفي الغشاء الخلوي وتشكل حویصلة هيولية تحتوي غلی سائل. 
() (دخال خلوي بوساطة المستقبلات: تتضمن ارتباط نوعي جانرئيات (لحائن) مع بروئیدات غشائية تدعی المستقبلات وعددما ترتبط العديد مكل 
هذه الستقبلات بلحائتها إا تتكدس في منطقة واحدة من الغشاء وبعدها تتخخص وتنفصل عن الغشاء مشكلة حویصل أو حسیم داحلی يحوي 


على الستقبلات SU ly‏ المرتبطة ها. 


2. الادخال الخلو ي للسوائل Endocytosis‏ ۱۳۱۵۱۵۰۴۵۵۵6 
یقصد بالادحال النلوي للسوائل "شرب الخلية cell‏ 


0 و د 


اسخلوية راثوادا الود eats ays‏ بیدها. هنه 
#خماصات إل داحل البول کحویصلات اخ 
Pinocytotic vesicles‏ يبلغ قطر ها (80 نانومتر). تلتحم 
في معظم الخلايا مثل هذه الحويصلات مع ابحسیمات 
الخالة. yw‏ ا حویصلات الاحتسائية فى الخلايا المبظنة 
للشعيرات الدموية (الخلايا البطانية)» وتتحرك الحویصلات 
الاحتسائية إلى السطح المقابل للسطح الذي نشات منه 
وتلتحم مع الغشاء الميولي وتحرر عتتوياتا حارج ای 
لذا فهي تقوم بعملية نقل ضخمة للمواد عبر الخلية 
وندعی هذه الظاهرة العبور الخلوي .Transcytosis‏ 
3. الإدخال spe!‏ (الالتقام) بوساطة المستقبلات 
Ol 0۲ Mediated Endocytosis‏ مستقبلات 
العديد من المواد كالبروتينات الشحمية متحفضة الکیافد 
واغرمونات البروتينية هي بروتینات داخلية ف غشاء 
الخلية. إن ارتباط اللجین (ماده ارتباطیة) Ligand‏ (جزی 
شدید الابحذاب للمستقبلات) عستقبلاته Gop‏ إلى حمم 
الستقبلات. pul)‏ 8 في الغشاء G‏ مناطق خاصة فى 
حفیرات أو وهدات مغطاة .Coated Pits‏ ان الغطاء 
الکثیف (لکترونیا الوجود على السبطح الهيولي للغشاء 
مکو ن من العديد من الببتيدات المتعددة أهمها الکلائرین 
.Clathrin‏ ترتبط حزیثات الکلاترین ق الوهدات 
التطوره کارتباط الدواعم في قبة ا حیودیسیة مشكلة 
اتخماصا Lead‏ _منطلقة من فشا اة مھ کا 
الوهدة الغطاة إلى داعل افیول مشكلة حویضلة مغطاة 
Coated vesicle‏ تو ي على اللحائن ومستقبلاها 
(الشكل 1-2). 
تذل هذه ال حویصلات والفجوات المتشكلة إلى الميولى 
بسرعة وتلتخم اف حبر اعجسيم الداخلي Endosomal‏ 
.compartment‏ هذا الحيز هو عبارة عن مجموعة ديناميكية 
من حویصلات غشائية (الشكل 7-2( ونبيبات متوضعة ق 
الميولى. بالقرب من سطج ايه کے ا داعام ا 
(Early endosome‏ أو 3 عمق الميولى (جسيمات داحلية 
متأخرة «(Late endosome‏ بعدها bets‏ جزيئات 
op AS‏ عن الحريصلات المغطاة ويعاد استخدامها في 
غشاء الخلية اللمشاركة في تشكل وهدات مغطاة حدیدة, 


ختوري غشاء یجاب الداحلیة علي a 3 AS‏ 
= شرارد افیدرو جین sc‏ تحمل محتویا: 


3 
کر ا الفساني. ‏ تخل اللجائن 
مونات a ieee‏ إلى داخل ait!‏ جن طريق الإدعال الخلوي 


کی sgn‏ عقاف سے 
نات آمری جار ند ا أي حيطي يدعي کلاثرین 


اد یہ ۱ = “ان وغطاء موقت حول جو یصلات 

SS ٠ 3‏ الکشف عن هذه | اويصلات المغطاة باهر SY)‏ 

تافذ. بعد انفصال سرب کر ا 7 
او = a. maine‏ واحد أو 


نات کچ 


7 ۱ نات ا اخ گرا 5 


Th نکی‎ (U wie 


~ 


تو یات ol‏ 


حالما تلتحم cleat!‏ البلعمية والویصلات 
الاحتسائية مع الجسيمات الحالة تسلك الجزئيات الخارجة 
من حيز ا جسیم الداحلي أكثر من طریق (الشكل 7-2). 
تسبب درحة pH‏ الحامضية للحسیمات الداحلية المبكرة إلى 
فك ارتباط اللجائن عن مستقبلاگا» بعدها تنفصل اللجائن 
والستقبلات إلى حویصلین منفصلین. يعاد استخدام 
الستقبلات ahead!‏ عن اللحائن إلى غشاء aI‏ من أمثلة 
ذلك إعادة استخدام مستقبلات البروتینات الشحمية 
منخفضة BUN‏ عدة مرات. تنتقل اللحائن بعدها إلى 
الجسيمات الداخلية set‏ (الشکل 82). من ناحية 
أحرى قد تعود بعض اللجائن إلى الوسط حارج الخلوي مع 
مسيتقبلاقنا لاستخدامها wel ip‏ و کمثال de‏ ذلك 
البروتين الناقل للحدید ترانسفیرین: تنفصل ذرات الحدید 
البروتین اخامل في درحة pH‏ منخفضة ویعود 
الترانسفیرین النفصل مع مستقبلاته إلى سطح الخلية لیعاد 
استخدامهما مرة آحری. تلتحم الحسیمات الداحلية المتأخحرة 
مع الجسيمات IY‏ لتحطیم ختوياما. 


الإخراج الخلوي أو الإيماس Exocytosis‏ 
في أثناء عملية الاحراج الخلوي تلتحم الحويصلة الميولية 


= SI 
هيم‎ 
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المغلفة بغشاء مع الغشاء الميولي وتحرر Be‏ في الفراغ 
حارج الخلوي دون أن تتعرض سلامة الغشاء اغیولٰی SSW‏ 
أو الضرر (الشكل 6-2). يحدث الإخراج الخلوي غالبا 
للمنتجات الخزنة بشکل حاص يي الخلايا الظهارية في 
الناطق القمية من انخلایا كما في حلایا البتكرياس خارجية 
الافراز و الغدد. اللعابية. إن عملية التحام الاغشية في آنتاء 
الاخراج الخلوي آلية بالغة الانتظام إذ تشمل تفاعلات بين 
العدید من البروتینات النوعية فق الغشاء. تسبب الزيادة 
المؤقتة لشوارد الکالسیوم في العصارة الخلوية عملية احراج 
حلو ي ‏ العدید من الخلايا. 
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3 أثناء الادخحال الخلوي» فان أجزاء من غشاء اخلية 


تشگل حویصلات إدخال Sidi‏ بینما في آتناء الا حراج 


الخلوي يعود الغشاء إلى سطح الخلية. تدعى حركة العشاء 


وإعادة استخدامه مقایضة غشائية Membrane Trafficking‏ 


(الشكل 7-2 و8-2). تحدث عملية مقايضة وفرز مکونات 
الغشاء 5 فاا ق glow‏ تلایا وجل bagel‏ لیس Lads‏ 


في احافظة على الخلية ولکن في حفض مستویات الشحوم 


3 الدم. 


ي 8-2 الإدخال وی رات ea‏ مبخحفضة نة Joy ast‏ ری ریت یب DL ۳ me | es‏ یا عملية ا" ۱ 


ال ع سو ارال حارج قاری اس اف 
بحفضۃ Sasa ta) GUS‏ وميد 


~ ۱ ۳۹ ١ al 9 

| اگ ~~ 

2 2h) axle و‎ ١ 
Po کی‎ 


4 1 1 ١ 7 
ces ee 1 LDL ol “ly نتقا‎ 


یر وف بت 
ہیی ۱ 


2 اة 


استقبال وایصال الاشارة signal reception and transduction‏ 
تحتاج الخلايا في الکائنات الحية متعددة الخلايا التواصل 
مع بعضها لتنظيم تطورها في الأنسجة والسيطرة dle‏ نوها 
وانقسامها وتنسيق وظائفها. تتشكل G‏ العديد من ا لایا 
OL tl,‏ الصغیرة. تعبر الاشارات من نحلية لااحری مباشر ه 
دون الانتشار في السائل حارج الخلوي من خلال قنوات 
تدعی موصلات أو ارتباطات فضوية. 
ترتبط ال حزئیات aby)‏ المنحلة تحار ج Loe}‏ 
عستقبلات برو تينية متوضعة على خلایاها الستهدفة. يحتوي 
برو تينية Br "۳ oh CF a‏ = متممة من جزئیا الخلایا سی 00 4000۱ .ےم الشحمية 
اشارية بطريقة نوعية ومبربحة (الشکل 9-2( و هذه رت بحموعة المستقبلات التي تملكها. مثل هذه المستقبلات هي 
برو تینات وبشکل أدق يرونينات ple‏ 5 للغشاء. لاحظ ف lus‏ 7 
الاشارات طرائق مختلفة ا ' : 
ae‏ ظ التحطيطي ثلاث خلايا تحتوي على م تقبللات ختتلفة. io et‏ الوسط 
ه اشارة صماویه ‘Endocrine Signaling‏ یتم حمل حارج الخلوي على العدید من اللجائن (الواد ا رتباطيت تتفاعل مع 
ا ols‏ الاشارية (الھرمونات) عن طريق الدم إلى اطلایا مستقبلاتها التوعية فقط. يحتوي الوسط حارج اللوي على كميات 


, طائلة 
المستهدفة 5 رتم ار جاء ابخسم. Ca‏ اللجائن (المواد (ee a‏ وتمتلك هذه اللحائن و مستقبلاگا 
صفات شكلية متممة و اتحذابا عالیا. 


ه اشارة نظير صماوية :Paracrine Signaling‏ نظرا 


لاستقلاب الوسائط الكيميائية. بسرعة فهي توثر على AL EAT EE TB‏ کمعظم لفرمونات 
١ 0 ۱‏ , 7 1 1 | ِ 
اخلایا امو ضعیة فقط القربية Res‏ من مصدر الإشارة. والوسائط الكيميائية الموضعية (الإشارات نظيرة الصماوية) 


ه إشار ة مشبكية ‘Synaptic Signaling‏ وهو نوع خاص والتواقل - بت 
من التفاعلات نظيرة الصماوية. تؤثر النواقل العصبية فقط ۱ 


على الخلايا bys‏ من کی ۵٣‏ لن سل من الوسائط 


الشاباك. 
۷ ي or‏ الاشارة (المرسال الأول First‏ 
۰ اشاز 3 ذاتية ‘Autocrine Signaling‏ ترتبط الإشارات Bh we (Messenger‏ مكاف ار 


لات على ان نوع اطان ای انیت الثواة ق gabe‏ ق del‏ أو 


a a سائط‎ 0 ou دک کر‎ oy 
“ul تيئية د‎ 0 8 : 3 5 ۱ ۹ 3 - 0 ٠ ۳ 
وينية در‎ | E تتجلى آهمیتها في ترتبط بروتينات‎ sJuxtacrine Signaling اشار و تجاورية‎ » a 


ores 1‏ الانسجة اف الراحل BSN teed‏ تبقی 
Shey ۱‏ وا من سطح اخلية وترتبظط عستقبلانت 
سطحية للخلية الستهدفة عند اتصال الخليتين بشکل 
مباشر, 


0 > > 0 
ol DAG)‏ لكأن :ب حدر 7 56 = ط۵ = 5 سر > 5 : 5 1 3 ع = 
الدوري CAMP)‏ وایتوزیترل 1,4,5 ثلاث ,الغ سفا 9 se - a‏ او کور PA‏ 
77 = ۲ رز ولعو ررضو لىع نت سی رر لس عه سعات ORR! (1P5)‏ وح عو نات اتف — در مع نسح معحوس 
= سي ~ ۳ - ہے a‏ 
تشر الم سال الا ۳۶ Tae‏ 
D‏ 7 ثا 8 ۱ حم ار 2 as Pees‏ سا لس شار 3 نم 8 Wi Sas‏ 3 الماد A‏ ح ی ےی ایک x‏ 
1 او تم 
x i} - - ١ “= wT 1 Sle a”) | 7 1 ay‏ ہے 
و[ ل و انار 5 ا “اق م ۱ تشاعاات کے زه em‏ د 2 ض رغ تا میت 8 An‏ ھے سح لا SS‏ لسح م تسیر 
_- - 2 ۳۹ “يد 
1 
تم | ۳ 3 و ۰ ١ 1 ١ a, = Felis ١ 1 aie‏ - 3 ۳9 ۴ 1 1۰1 = 
SF‏ تعیر gene expression ne!‏ أو Ade! Sei‏ نشكا 3 Sy‏ هده PA‏ طعت ى Pee‏ سج تئیه 
~ ۳۹ سس سے اس ےم سد 
۸ : ۱ 
صا ۱ + =,le,‏ 1 = | = 1 | مر ا 11 7 ۰ 7 برق — 6 ١ = ۳ e‏ 2 
تلف > Ls} SC 4 Ley oh‏ بالماء. ملف . گن ڪرر م 4 كات من بره تا کنا ڪاله 
۰ 5 سے سے سے 
= 2 1 "سس 1 - = ۰ = 5 - ue‏ . 1 2و 1 3 بم 
debi)‏ , العمل 5 تنبل مع مستضصلات یره شه تم عه bls‏ اخلایا. Sse‏ 
ee‏ " ٭ کي سے ٠‏ — : ان 7 سے ~ = 
WARS wu: >‏ * > — نات لته ۲ 4:45 زاغا css‏ 
١ ۴ 4‏ و7 f/f ١‏ 0 1 7 . 2 ےہ 2 — ر - = یس 
بع حل / لعديذ من / انم راض التا A>‏ عں حل i‏ “لك نمستقلات 
سا > - 1 - 3 r‏ 3 25 
١ as :1 ( ۳۳ fi 1‏ 1 ۰ دس له 5 تما الع عنام = aa‏ 81 8 کے تس Sa re‏ 
كمرض الدرق الکاذب c giy pseudohypoparathyroidism‏ 2 ود -. سا E‏ دي ت 
© 7 ص — =“ 
^« 53 وی i‏ 7 2 ‘ 4+ ۱ 9 206 1 = ۰ ۳ 9 ھ2ا 
شرع الق ز امه dwarfism‏ و اللدان ينجمان عن مسعبادت عير وی 3 DNA‏ جادبية AE‏ ما ية دی ۹1 زیادہ معدن 
“al x "8 ١ ,‏ 6چ یہ > ١ — ١ ١ 0 oh‏ ہے i‏ 
و ALS‏ لر مه محام له اللرفى وار مورں سم لدو الي ج م ~ رح لنم عة چ 2 لے _ خفی ات مت 4S‏ ص. 
oo a=‏ — سے" 
تفر زر الغدد فى شانین الحالتین هر مو ناتها 1 ان الخلایا المستعدفة ٠ 20 E vst‏ نے" ا 0 
> : ۱ اتل هتار ت آله 4408 اشتجایسه US‏ جع ان مو نات 
7 سخ i.‏ — —— ر ر 
8 1 ۲ = 
۲ 
0 
0 
0 
7 


3 = رآ WS‏ 5 سر و ل | تہ سج a‏ © ۶ 
1 = کا 10-2: بروتيدات G‏ وايصال الإشارة. نلعا پر تقد شرعوں 3 شا 2 9 1 ۳۹ AL!‏ يلت Lib‏ اشرمون تغيرات 3 تُشاظات rae ١‏ 
الا شا Sed! Loss:‏ الأولى في Sunt‏ الإشارة إلى الستقبلات: ارتباط غير فعال لیروتینات: 6 بغوانوزین SE‏ الفوسفات (GDP)‏ وعند 


۰ 
0 


بعل us)‏ 
: 0 1 ۱ کے ۔ ۲ _ « ۶8 5 ف 0 
مس و0 GDP‏ إلى عوابوزین gh‏ الفو سفات (GTP)‏ خش الرسم اتتحطيطي تسه ميسطة تنشاط بره تان G‏ عدف تغيرات شكلة تيحة 
Ni‏ + جو 7 7 : 5 و eee‏ لاف د زلود ہیں 3 ۱ دا ۱ I ts‏ 
ب bi‏ الستقبلات بلحائنها (موادھا الارتباطية) ما بؤدي إلى bet‏ معقد بروتين G‏ وغوانوزین نائي الفوسقات ونتيجة ول غوانوزین gill gis‏ سفات 
الى غوانوزين ثلاني الفوسفات تتحرر وحدات ألفا من بروتين G‏ وترتبط مع بروتين داخلي عابر للغشاء مستفعل. تشمل الخطوة الثانية: تفعيل 
we‏ وړ ی کب 5 ۰ 
00 عقا نے IS‏ او SUL‏ متعددة. jams‏ الو حدة ألفا م = 0 أ ذن» > فا عق DS Oe‏ لخر 2« 
برو تن 0 و انتشار الإشاره بشحل او مد ات میب a‏ ¥ — ارون عو ورس تلاني لفوسقات Jl‏ عوانوزین sf‏ 
1 3 “ ۲ 

۱ 3 تسد onal!‏ ال تباط م ة آحری کعقد برو: الذي بعاد تقعیله عدد ار تباط rs Dye A)‏ 4 

الغو سفات ہس عة مم a‏ لبتي المتغدد الازتباظ مره Sip)‏ رف بين 0 والدي بعا - ر ?> بالستقیل مرة آخحر ی. 
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المتقدرات Mitochondria‏ 
عضیاث غشائية تحتري منظومة أنرعات متحصصة ۱ ۳۷ 
بالتنفس المرائي وانتاج الأدينوزين ثلائي الفوسفات tn‏ دیا ذا 
.Adenosine Triphosphate (ATP)‏ بتري ATP‏ على طاقة ۱ ۱ 4 ۱ 


YS eae |‏ القلسية و تحص eS‏ 
s‏ ۹ ۰ - > 
خر زة ی روابط الفو سقورعالية الطاقة) تستخدم ف معظم ۵ ایت الپ یا ادوص الطاقة خته ی ا 
2 تعطلب الطاقة. يتحول الغله كور اج وه دصت 
ہن SM sie, oat ys OO‏ 
OHNE‏ بعملية غلل سکر لاهوائی إلى Pyruvate Sy‏ 3۳ ا ۳ 
ور ا یو لية ےی 9 جلد فف اف ; r‏ ۲۹ سخسض ۰ 
27 اف ee re‏ الطاقة ين دحول ۱ 


الحم ا = iF‏ ۳ یک 2 سی ٦‏ بشگل كان 
۳ 3 رز بے حاب > jee‏ 
لبيروقات إلى التقدرات وتا کسدها إلى CO,‏ وماء. ms‏ 
البيرو فات إلى 59 و 21 - ۱ تا Sal AX,‏ ا کعضیات sls‏ مغعصو لة نی 
الاتزعات التقدرية ATP‏ اکفر ہے 15 ضعف مما ےه : ۱ 
1 بعضا و دات كلون ایو ریتی. تله المتعدذر 
عملية تحلل السکر لوحدها. لا خترن جميع الطاقة التحررة 1 ۱ . — 
۱ ا لکتر؛ ہے التاقد حتو فك حل _ Las‏ تين متعصنم 
من المتقدرات على شكل ATP‏ ولكن يتبدد بعضها على ھت ۱ ۱ 
LE 1‏ یشعلان حجرنین: تدعی الداحلية 
شکل حرارة للمحافظة على حرارة الجسم. ۱ ۱ ۱ a‏ 
Matrix 2‏ واخارحية ضيقة تدع الساقة ل" 
اعد ات هی تنك جادو ها oS‏ متطاه له قطر Ls‏ ی 


کے 
Intermembrane space 1 s- Wareuat‏ (الشجل 12-2) 7 حح 


0 1 ۱ 
الشكل 11-2: المتقدرات باجهر الضوئي. (a)‏ مقطه 
آي ةا الالون في أرجاء امیولل. عادة ما تكون التقدرات داثرية أو متطاولة الشکل وبأعداد + 
٠ 00 =‏ و ١ ١‏ او 7 : ۱ 
aie‏ قاف غشاء الخلية في الخلايا النشيطة في النقل. لاحظ وضوح التوى ی هذه الخلايا. So (by‏ 
حاصه فر نبا 
کا في هذا الشكل؛ تبدو المتقدرات في Po‏ و الوعائية الزروعة كبر _ 


ab‏ متوازیة 


اس تم استخدام ملو 3 میقد ز لس 3 خلايا تطائية ' ۷ - 

1 7 ا و SJ A 7 Ta‏ ہے جع . ۱ ۱ انا ۱ 

بت Ne‏ شکلها کار ر 
المتقدوا 3 ۱ 


:!| اء تقنية 00 الكيميائة‎ pis ات وبعدها شیت الخلایا‎ ai 
‘IL على ارتباطها لالات ۱ ۳- تو أ الخلية‎ 1 ٦ 1 1 ? احتجازها ؛ روعي‎ 
ات باللون ۱ جر او‎ heel 
بالأحخضر :والتمدر‎ 


یجید 1 


م“ المبيئة ها | 
وض 


أ دراك على عدد pS‏ من ole jt)‏ البروتيتية ها سائلية 
رت ا دا مقارنة مع الأغشية الأحرى في الخلية. يشبه 
ال شا۔ ۰ انار جي Outer membrane‏ النخل (المصغاة). 
نو۶ | علی العدید من البره تیتات الداخحلية العابرة للغشاء 
عی بور ينات Porins‏ التي تشكل قنوات تعبر من خااها 
وات ذات وزن جزيئي (<5000 دالتون) من افبول إلى 
aia‏ بین الغشائية. 


المطرق 
بروتيئات الغشاء 
الداخلي (انزیعات) 


clin الخلوي لتزويد الخلية‎ ais بوساطة‎ ATP الل بع‎ J 
رت مصاع انی د‎ 2 00 ۲ 

لشكل 122: القدرات. رسم تخطيطي وصورة باخهر 
الالک ;= تبین غشائی ومطرق التتدرة. الغشاء الخارجي آملس 
بینما Set‏ الغشاء الداخلي (مبين في الیسار) على le‏ عديدة 
کی Sat‏ تقوم بزيادة مساحة السطح بشكل كبير. حتوي 
درات USL‏ النشيطة على العديد من الاعراف. السطح الداحلي 
شاء الداحلى الملامس للمطرق مرصع بالعدید من مر كبات بروتينية 
هعقّدة تشبه و حدات aS‏ على سويقات قصبرة. محتوي الوحدات 
الكروية على معقدات ATP‏ سیتناز الذي يولد آغلب ATP‏ اخلية. 


١ aa 
۸ 


20 


يشكل الغشاء الداخلي Inner membrane‏ طیات 
اکر بدورها سلسلة من الانطواءات الطویلة تدعی 
أعراف Cristae‏ تبرز 3 fear CS kN Go‏ الافراف 


گے 355 مساحة سطح الغشاء (الشكل 2 يرتبط 
عدد الأعراف في التقدرات مع احتياظات AL)‏ للطاقة. 
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ot‏ ی الظبقة الشحمية المردوجة للغشاء الداحلي على 
لبیبدات فوسفورية غير عادية شديدة النفوذية للشوارد 
(Sadly‏ 13-2). تشمل البره تینات الداحلية العدید من 
قلة os‏ حعل الغشاء الداحلي Lites!‏ 
ونفوذا للجرئيات الضرورية لأنزعات المطرق». كما يحتوي 
على أنزعات تقوم بأكسدة البيروقات والأحماض الدهنية 


البزوتينات الناقلة 


لتشكيل مرافق cpl‏ استیل (acetyl CoA) A‏ وأنزعات 
حلقة حمض الليمون التي تو كسد أسعيل «CoA‏ ها يودئ 


یل تحرو CO,‏ وحرئيات صغيرة غنية بالطاقة توقر 


إلکترونات للانتقال على طول السلسلة التنفسية 
Respiratory chain‏ أر سلسلة نقل الإلكترون Electron‏ 
-transport chain‏ تتعمس ote sy‏ والمكو Sb‏ الأخرئ 
oid‏ السلسلة قي الغشاء الداحلی وتسمح بالفسفرة 
التأكسدية التي تنتج معظم — ATP‏ ف الخلايا الحيوانية. 
یتشکل ATP‏ بوساطة: أترعات القسفرة 
للسلسلة التتفسية بالية تناضحية کيميائية Chemiosotmic‏ 
5 تعمل البرو تینات الغشائية على توجیه clip‏ 
صغیرة حاملة للالکترون ضمن معقدات أتزيعية: شدیدة 
aus‏ لذا تتحرك الالکترونات JS‏ تال de‏ ظول 
سلسلة التنفس. يرتبط انتقال الالکترون ا ورر 
بروتون موجه مؤديا إلى تراکم البروتونات في السافة بين 
الغشائية (الشكل 13-2). Gop‏ هذا إلى تدرج الکترونسی 
كيميائي عبر الغشاء الداخلى. تشكل ببروتينات eel‏ 
مرتبطة بالغشاء مجموعة من أنزعات ATP‏ سینثاز synthase‏ 
معقدات من وحدات فرعية كروية متعددة بجحجم 10 
نانومتر تستند على بنی متراصة BUS‏ على السط 
الطرقی للغشاء الداعلی تشبه العصا (الش 


للبروتونات ob AU‏ أسفل التدرج الكهربائي الكيميائي 
والرجوع عبر الغشاء إلى الطرق. يسبب عبور البروتونات 
من حلال قناة ضيقة إل دوران سريع لبیتیدات مععددة 
نوعية ف معقد الأئرم ATP‏ سيكاز الكروي ولا طاقة 
جریان البروتون إلى طاقة میکائیکیة لتحريك البروتینات. 


ا سس .. .> 


من خلال هذا العقد الأنزعي طریق (مر) حب للماء يسمح 


5 الظافة نکد ى Glia sally‏ جديدة ل 
ATP‏ بوساطة وحدات فرعية من بتیدات متعددة تقوم 
بربط ADP‏ والفوسفور غير العضوي رالشكل 13-2). 
یسمح حریان البروتونات الستمر على طول التدرج جحمیع 
معقدات آنزم ۳ jl‏ بانتاج اکثر من 100 جزئية 
ATP‏ 3 كل نانية. 

بحتوي المطرق المتقدري أيضا على صبغي صغیر دائري 
من DNA‏ (يشبه DNA‏ بدائيات النوى) و حسیمات ريبية 
و۸ رسول وناقل تشبه نظیرتھا في المكونات الحرثومية. 


ADP + Pi ed 
جريان البروتونات من المطرق إلى المسافة‎ 3 H^ 
بين الغشائية على حساب نقل الإلكترونات‎ | 
رجعي للیزوتونات‎ Gh 
ATP دون تخلیق‎ 


NS ATP  فارعأاا مسافة بين‎ 


الشكل 13-2: عملية التناضح الكيميائي لتحويل الطاقة: يرافق حركة الإلكترونات على مل | 
الالكترونات رق وسط الشکل) حركة مباشرة ی زج CP)‏ من الطرق إلى الفراغ بین یهن fue)‏ ل فرع گا 
الفساء نظراً لکون الغشاء الداحلي ای وه کے eM‏ كفل البروتیثات الغشائية الرافقة الأ با خر شا © ۰ ند ۱ 
يسار الشكل). يشكل كل منها معقدا كرؤياً متعدد الوحدات الفرعية بحجم 0] نانومیہ {he th‏ 2 

کت للغشاء الداخلي (الشكل 12-2). جري قناة من خلال معقد انزع ATP‏ سيتثاز تسعح للبروتونات ر 
ENS‏ الالکتروني لتعبر الغشاء إلى الطرق. يؤدي جريان البروتونات عبر هذا المر الضیق إل 


۳9 وك اكاز الكروي. تتحول طاقة جرتان البروتونات بھ3ہ الطريقة إلى طاقة ميكانيى. 7 
یت القرعية لروتينات معقدة نزع ATP‏ سیٹاز الطاقة في رابطة فوسفورية جديدة ل rp‏ 
ا آرم jee ATP‏ باکتر من 100 ۴ ۶ ری یا کل ثانية. یو جر ١‏ | 
e‏ 7 تين في الفشاء الداخلي للمتقدرة يدعى الثيرموجينين Thermogenin‏ یشکل Ul Ate:‏ و a‏ بعض متقدرات حاو a‏ ال 
ATP 00/۳ ret ۳‏ وا إلى تبدد الطاقة کحرارة تعمل على تسخين الدم الى 


ar 
gas. 


شم التقدرات جص روات ا 


DNA aus‏ التقدري فان كية صعرہ 9 ۱ ال 
المتقدرية تصنع داحل المتقدرة. إت معظم ب 
التقدر ات مشفر بال DNA‏ النووي و تصنع في الل ۱ 
هذه البروتینات ذات سلسلة قصيرة من ۱ 
وهذا يشير إلى امتصاصها عبر الأغشية سر q‏ 
القائلة ob‏ المتقدرات تمتلك بعض صغات ہچ 


بدثیات 


ف حقيقيات التوى | ال ۱ 


eee Lact e )اج‎ Mal ص‎ (ee 
زج ھتہ‎ 


هار »> 2 7 ۳ بيدا 5 


کک ج ے 


تاق ۸۳۳ فی ر ا 
ب ستخدام الطاقة المشتفة من ارتداد افيروتون 


لك وحدات ples‏ ای ۱ د 


انزع se jee ATP‏ و 
بی تشه السو ole‏ تر 8 1 
بحر يان بشگل 


7 AS 


ری ین 
دورال سم دج لببتیداتی os‏ 


روت إلى المطرق رق 
ري في الالسحة 1 
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ص وس وو يي ہے 
مم وی f‏ ہی ع« وان مجر 


۱ 6 2 الداخلية 


ی با 


بروتينات حرة في OFF Fe‏ | % 


_ 9 جسیمات ريبية متعددة تقوم بتخلیق وعزل البروتینات و وات Say‏ مع حره تتقى بر pitas‏ موی 
“a‏ الشيكة الهيولية الداخلية 

ت الريبية المتعددة. تضنع البروتينات الخرة والمنحلة في الميولى من الجسيمات الريبية التعددة (حرة) أي الجسيمات الريبية 

Ae sale ترتبط العدید من الحسيمات الريبية على نفس #۸ الرسول وتتحرك على طوله ق أثناء‎ (A) اخشتة.‎ we 

Ge‏ فاية RNA‏ الناقل نسخة واحدة فقط من البروتين المشقر بالرسالة. (by‏ تتخلق البروتینات الرتبطة بالأغشية أو البروتینات 

© ارج الشيولل (البروتینات المفرزة) أو اختجرة في ابشسیمات الحالة من الحسیمات الريبية التعددة الملتصقة في أغشية الشبكة الهيولية. 

0 ۳5 تمع من الجسيمات الريبية في أثناء عملية الترجمة داحل الضهاريج الغشائية للشبکة الميولية الخشنة. ۱ 


ء الاتقسام الخلية الخيطي كل حلية بنتية Cyt‏ إن امسیمات الريبية الوحودة في العصارة الخلوية مكونة من 
۲ هی المتقدرات 3 الخلية الأم. إن المتقدرات أربعة bri‏ من RNA‏ الرييي ومن = 80 ae‏ ختلفاء 
شا من متقدر ات سابقة عن طريق النمو و الانقسام بينما الجسيمات الريبية الموحودة في بدائیات التواة (والخلايا 

1 النباتية) ارات اطع eb Sg eee‏ کال اف 
puso. |‏ رخدت ارين سے لک 
3 ی حقیقیات ee cyl‏ جزیعات SS RNA‏ 
0و TT TT Os‏ یق اد نے نف 


و شر ل العضلات نظرا لاستقلابها العالي للطاقة ۱ ۱ 

لآ - المضلية الهيكلية للاشظراب المتقدريئ. عادة في افیول ومن ثم تدحل إلى النواة وترتبط مع RNA‏ 
و is‏ اود بتهدل في جفن العین العلوي ونتطور 2 الرييسي. تتجمع الوحدات الفرعية الكبيرة والصغيرة عادر 
ات فى البلع وضعف في الأطراف. تسبب طفرات أو النواة لتدخل الميولى وتشارك ق تصنيع البروتين. 

و بہت ان تحدث في المتقدرات أو نواة الخلية امسات الزود' ذات تلوف آشاشی هدید انظرا 


یی علط ها ركوو لٹوریٹ المتقدركى دا fe peas‏ ۱ 
مر غالبا ما يكون التوريث کي 2 لاحتوائها على العديد من اجمه عات الفو سفوریة 3 RNA‏ 3 
۱ را لله ار حدم وجرد متقدرات تلف في ی ۱ الشت 1 ا AN aber‏ إن المقاطة 
+ المتقحة. في Ula‏ وجود خلل في DNA‏ النواة يمكن أن ری دا نی كا ار دی بے 
تور 1 : تزع أحد الأبوين أو Le NS‏ عموما في oss‏ اهيولية الغنية باجسيمات الريبية aes‏ باھیماتو کم ۰ 
ید إن المتقدرات eds‏ تغيرات ts‏ و الصبغات الأساسية مكل الميتلين وأزرق التولدین. | 


بس بج 4 از ل سن 1 Sa‏ 


تتجمع الوحدات الفرعية الكبيرة والصغيرة مع بعضها 
جس مات To ۲ Ribosomes ite‏ مکی 


J 20م نان مت‎ ١ ےرے‎ Le 
حجمها ۸۸۳700 وزم و رضم العديد من ابلسیمات الرببية على شکل‎ Gla رر کین‎ 6 
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جسیمات ريبية متعددة 5 أو جسیمات 
متعددة 8 على جزينة RNA‏ الرسول. يخدد 
تسلسل وكليوتيدات 3 RNA‏ الرسول pales‏ الأحماض 
الامينية للبروتينات adel!‏ تقوم ا حسیمات الريبية بتجميع 
متعدد. ببتيدي من الأحماض الأمينية المنقولة بوساطة RNA‏ 
لتاقل. 120۰ی کل اسم یبن هلی 
حزیثات RNA‏ زيبية تؤمن الدعم البنيوي والوضع الصحيح 
ل RNA‏ الناقل el)‏ الإطار) وتعمل کأنزعات رييية عفر 
علق تشكيل روابط ببتيدية تساهمية. إن كثرة البروتينات 


کک باجسیم الريبي تعمل على قران ,مر کر ےم 
التخفيزي. 


يتم تصتیع البروتينات المستحدمة ف العصارة الخلوية 
ok gle‏ لل السکر ى ay jl Glad)‏ المتعددة 
الوجودة على شکل عنافید مسستقلة G‏ افیویل. تقوم 
اخسیمات الريبية الرتبطة بأغشية الشركة ایو لية الدانحلة 
(عن طريق Slims‏ الكبيرة) بتر حمة JJ RNA‏ المشفر 
للبروتيتات الي تجز في آغشية هذه العضية (الشبكة 
اغیولیق) (الشكل 014-2). 


و 


الشبكة الهيولية الداخلية 
ido lasmic Reticulum‏ 


Slax حقيقيات التواة على شبکه‎ Lo 


0 7, 0 

مر oiled‏ ها کا متصلة فيما بينها سک کے وت اعشية ہہت 
i‏ 
۲ 


تغلف فراغا يدعى الصهازيح 98 . تبدو ال 
SS ¥ — 3 5‏ 1 کچ 
~ چا 2 ۳ ہے - 


0 


العا لی متو اصله تدغے هد ده امه as‏ العشا2 با لش 


۱ 8 وہ ا جس کی ګر : + 
۱ پا یعصی 1 2 
لاغشية الشبكة الحيولية ف العد: “SY!‏ 

- 0 موايه يي العديد من الاماكن تا 


ال ey‏ ای کیہ ںا کہ .- 7 
۳ لسك متعددہ ہے aR}‏ دع وى کچ » .6 0 ASA Sa = ١‏ 
ت و 7 & > یقات بره ~~“ S2‏ ~ 
كا lon‏ اج سي a‏ 
دا ز9 ےی الشبحة کہہے 5 ٠ as‏ ]| 
c‏ حن یر الوعين ہہک 


الشبكة الهيولية الداخلية الخشنة 


tough Endoplasmic Reticulum (RER) 


سے ۶ 3 LS)‏ - دک ظط مر 4 ۲ ١‏ 1 ۳ 1 
ِ کر >صصه پافراز الیره اد ۳9 


< 


۱ ۷ ۳ . - 
ر ۴ 2 - | 
5 ۰ ر ) وبوا : 


الشکا 15-2: الشبكة افيولية الداخلية. هي شبكة متفاغرة من قنوات 
wen‏ “و ز shin‏ الگ کا Wed‏ الداعلية خالية ہے ای 


۱ 
و صهاريج متصاة : 
بی گت bee‏ رن مک 


ل متو اصلتان 
العشنائية للشبكة الخيولية الملساء آنبوبية الشكل وعلى شكل أكياس مسطحة في الشبكة لميولية المنشنة. (ر) ہے 
۷۹۷ رتال في لب ) 9 OO ap ln‏ مکی 

گے sons‏ شركة ھبولیة خشنة بشکل She‏ مستمرة في جميع مناطق افيزلى فی الخلايا السليمة. 
Ne‏ له و 5 یس 1 = 


ر وعیا یق is‏ 


> ail 
3 
تا‎ 39 {Asad 7 


ل يعس 
۱ رم 1 


مسطحة (الشکل 15-2) مغلفة باغشية متواصلة مع الغشاء البروتينات غير التحصصة للعضارة خلویته بدء عملید ا 


۱ ہس ا تپ لخو 

ors ۱‏ للغلاف النووي: تعزى تسمية الشبکة الهيولية السكر إلى البروتينات 5-87 He pgm gil EN‏ ۱ 

۱ الفح (ug‏ الاسم لو جود حسیمات ريبية متعددة على © pe‏ الروضات tanec‏ الم slate‏ تعدیلات حاصهه 
لسطح الخلالي لاغشية هذه الشبكة (الشكل 152 16-2( ۳1۹ الببتيدات بعد عملية الترجمة. Lis‏ عملية تصتیع جميع سد 
يمنح وجود الحسیمات الريبية المتعددة حواص التلون القعدي البروتينات في GT‏ المتعددة غر روط 0 
هذه العضیات عند مشاهدتنا بانحهر الضوئي. بالشبكة الهيولية الذاخلية. يحتوي RNA‏ لرسول لامزوتیتات "۰ ۰ 


القرر انفصاها عن الشبكة افيولية الداحلية على 7 


ER Signal Sequence 4‏ أو ما یسمی 
. الإشعاري_(الشكل 172). يتفاعل 
الببتيد الاشاري عند الترجمة مع إعقد مؤلف So‏ 
ببتیدات ختلفة مرتبطة جرئيه صغيرة من RNA‏ يسمى الععد 
ale ge ae‏ ا او علی نال 


سب و ری 


دما يتم جم تباط ا 


تار 2 کل 2 سل 
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الشكل 17-2: انتقال الببتیدات المتعددة إلى الشبكة افیولیة الداخلية الخشنة. تحتوي البروتنات الى ترب 
حویصلات على 25-20 حمضاً أمينياً كارهاً للماء نشكلة بیدا إشارياً Gost‏ ا ۱ ١‏ اليد الاشاري بعد ذلك 
حزئية التعرف على الإشارة (SRP)‏ تتعرف الستقبلات على سطح الشبكة اهيولية اخشنة على RP) galt us‏ 5+ بالببعيد الاشعاري). ب 
بروتن oye‏ رق الوحدة الکبيرة الفرعية في ابي الى سی کر على حا ا te cH‏ ۳ ما بودي إلى ارتباط الحسيم ۳ ييسي 
کل متی بالغبکة ایو لية. ینتقل بعدها الببتید الاشاري الکاره للماء من DS‏ ا 7 Translocon + Ss‏ ) ف غشاء الشيكة 


۱ | أو shat)‏ بازالة ببتید الاشا روتين ال 57 
ایو a)‏ ويتحرر SRP‏ لیعاد استخدامه. یوم انزع ز باز لا ره من الي كل وی ۱ 
US Lads,‏ في صهاریج الشبكة افيولية. 4 ۳ 


اریکل 18-2: العلاقة بين شكل الخلية وتصنيع البروتين. حكن by‏ ايد أو 
ابروتينات المي تفرزها الخلية. يوضع الرسم التخطيلي فافج بن HEI‏ 
الي تقوم بتصتيح القلیل من البروتينات أو التي لا تصنع ve‏ .على ر 
(b)‏ ری VU‏ سے تقوم بعصنیع وعزل واحترات لديل من الو A eel‏ 
وجهاز Gre‏ و حبیبات افرازية حاوية ,على بروتینات حاهرة للإفراز .© ٠١ USUI‏ 
ية as‏ تظهر القليل من الات الافرازية نظراً لطرحها lag‏ 
اة الظهارية SY are‏ الشيكة الميولية اش re‏ 
اب ay‏ تسب بالقلا ہی مہہ 

دري إل اخیر .حارج اللوي المغلى» أي a‏ 


ا من خلال بیع 
ہو تيتوي اللاب 
قارف المتعددةٌ Ohl‏ 
۷ 1 هيولية خحشنۂ 
Be ans‏ ایلیا 
لال العدید من اخلاہا 
ye “ifs‏ ظهارية 
ol‏ وتطرح VAN de‏ 


بالاخراج 


الشبكة الهيولية الداخلية الملساء 


Smooth Endoplasmic Reticulum (SER) 


هی هناطق من الشبكة اطيولية الداحلية غخالية من 
الجسنيمات الريبية التعددة. تکون 888 معظم الخلايا أقل 
غزارة من RER‏ ومتواصلة معها وغالبا ما تکون صهاریجها 
انبوبية الشکل وعلی الارج 


حح تبدو کقنو ات غريرة متصلة 


تملك Let, Ys! SER‏ ختلفة اکثر من أن تکون 
على شکل آکوام من صهاریج مسطحة (الشكل 18-2). 
تحتوي SER‏ على أنزعات مرتبطة بوظائف نوعية مختلفة. 
یتمثل دور SER‏ الأساسي بتصنیم العدید من جريغات 
الشحوم القوسفورية التي تشکل جميع الأغشية الخلوية. 
Cb > ۳۳۹‏ الشحوم الفوسفورية الصنعة يي SER‏ إلى 
أغشية الخلية الاحری عن طريق الاتصالات ہو مع 
all RER‏ و بالانتشار Sues “is eo‏ 
حويصالات وتخركها والتحامها بالعضياتالغشائية 027" 


أو اتقاھا بشكل ال ا بروقینات ا ناقلة لاحم 


الفوسفورية (الشكل 19-2). 
تحتل SER‏ ف الخلايا المتتجة للهرمونات الستيروئيدات 

) کحلایا =‘ و الكظر) sj‏ كبيرا من هيوق UIE)‏ تحتوتي 
SER‏ على ٠‏ الأتزيمات المطلوية لتصنيع الستيروئيدات. تتوافر 
SER‏ 5 ۱ لكبد ومسؤولة عن عمليات الأ كسدة 
والاقتران وإضافة Re‏ لاستخدمها في خطيم هرمونات 
معینة GEG,‏ المواد الضارة والوذية کمر کبات الباربتيرريت 
Barbiturate‏ والكحو ل من aed‏ الهمة على تفاعلات 
إزالة ase ir‏ للك التفاعلات المجفرة بوساطة عائلة سيتوكروم 
SER ct beatae‏ على انرم غلوكوز-6- 

قوسفاتاز ' المنوول عن استعمال السکر النانج عن 
الغلیکر حین في خلایا الکبد. یوجد هذا الأئزم ایضا ف 
E.‏ مخال يشير إلى عدم غياب الشار AS‏ في الوظائف 


۰ سس« 
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السريعة للمنبهات ا حارجیة التنوعة. تظهر هذه الوظيفة 
بوصو ح ج ي ق الخلايا العضلية بت تشارك a SER‏ عملية 
التقلص وتبدي شکله حاصا يدعى الشبكة العضلية 


Retrculum Sacroplasmic 
3 3 


بروتين ناقل للشجوم 
0 © الفسفورية مشحون 
o 0‏ 1 
زی dp‏ 
ot ©‏ 
i © 0‏ ب 6 
© © | 
o‏ 0 بروتين ناقل للشحوم © 
re 2‏ الفسفورية غير مشحون © 
لس دة 
غشاء فقيو التضارة اأخلوية elite‏ 455 هيولية ملنناء 
بالشحوم الفسفورية غني بالشحوم الفسفورية 
الشكل 19-2: نقل الشحوم الفوسفورية. يتم إفراز الشحوم 


الفوسفورية أو الشحوم الاکثر تعقيدا کالکولیسترول عن طريق 
Al SS lk gl‏ لية اللساء. تدعل الشحوم ي طبقعنی الشحم 3 


WSF ومن ثم یتم توزيعها إلى أغشية كامل الخلية عن طريق‎ SER) 


من خلال الشبكة افیولیة وجهاز Aye‏ والحويصلات الإفرازية 
وعضيات آخری. كما هو ine‏ قي هذا الشكلء تنتقل الشحوم 
gall‏ سفو رية بشكل [مفرد) من SER‏ إلى الأغشية os VI‏ ف الئلية بعد 
أن ترتبط مع بروتین ناقل منجل ال الا يوتحد بزوتین ناقل بخاص 
(تدعى Lal‏ بروتيتات التصریف أو التبادل) لكل نوع معين من 
الشحوم الفوسفورية. يعاد استخدام هذه البروتینات the‏ مرات. إن 
البروتيدات الناقلة للشحوم الفوسفورية Phospholipid transfer‏ 


ww protein‏ آلية مهمة لاعادة توزيم توزيع الشحوم بين ختلف الانحیاز 


المغلفة بغشای(آو)العضیات کالتقدرات والشبكة الهيولية الداحلية: 


سس سے ہے 


جهاز غولجي Golgi Apparatus‏ 
معقد شدید التكيف (عالیة SA‏ يقوم بتعدیل 
البروتينات الصنعة في الشبكة ا حیولیة الدانحلية dutch)‏ بعد 
ترجمتها ثم تعليبها وعلولنها (توجيهها إلى المكان الخصص 
ا). gy‏ اسم هذا العضية إلى مكتشفها عالم النسج 
كاميلو غولحي عام 1898. یٹالف جهاز ght‏ من 
كييسات غشائية ملساء تحدٹ فيها الو ظائف سابقة الذكر 


(الشگل 20-2 و21-2 )22-2( ثل جهار غرلجى في 
Yuli‏ القطبية الضی تملك wis‏ نیا وقاعدية WARIS‏ 
الكأسية الفرزة للمحاط موضعاً متمیزا ب 
القمي من الغشاء الميولي. 


۰ اون al‏ واجخزرء 
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۷ 


وظائف جهاز غولجي 
- إجراء تعديلات غلى البروتیثات المخصصه للجسیمات الحالة والر رثات تی wr‏ 
المخصصلدة للإفراز وبروتينات الغشاء الهيولي ۳ 3 


- تعليب أنزيمات الجسيمات الحالة والبروتينات الإفرازية ۱ ۳ 
- فرز وتصنيف جميع المواد المخصصة دت الحالة و المو اد المخصصة 

للجسيما والمو 
للإفراز والمواد المرتيطة بالغشاء الهيولي > وة 


الكل 20-2: جهاز غوخي. منطظومة معقده a aa al‏ تم باستمرار) مکون من حویصلات غشائية EYEE‏ موا 


الصنعة ف الشبكة الحيولية الداحلية و نضجها ومن ثم تصنیقھا (ٹرز ها) إلى حويصللات وعية متحصصية aba)‏ ن ئل race ake‏ : 
ت م بوظائف عد ۳ jes‏ 
لدت النقل ail‏ من RER‏ ونلتحم عدحل جهاز غولحي أو وجه الاقتران أو CIS‏ وبعدها تندمج مع العديك من ۱ 


لصا اس وایچۃ الغو ية 
او وها تزال as}‏ انتقال | بصاات ف ن خلال صهاریج حهاز غ و بجی نحت دراسات فكئفة. شير نے 2 پچ ۳ 
; > | حویصلات 1 


لبروتينات بشكل متسلسل عر اهاري سی ا إلى oF‏ (وجه الافتراق > ده اتی جهاز مرو ale oe‏ 
اة لنقل البره OLS‏ التحورة بشکل | کامل إلى أجزاء ء أخرق من الخلية. Gee.‏ على عملية تشکا ل واا جا داه سے أو فج ات 8 
; حویصلادت oki,‏ 

غشائية نوعية. تتوجه. إلحویصلات ‏ بالاعتما نی رف ضر ا ا De 3 ae‏ اتید ا د 


اله تبنات_الغشائية الأخرى. [الغوججينات)في بروتینات غشائية رايد تعمل علی کر ورن لح جمهاز rue‏ وهي عاللة من La yall‏ 
2 ضرع برو Whe‏ 


النوعية ا حامة ثي جهاز غوجني. تتمير الغوحينات رب مت لہ مت د وشائية لوية مركزية تفاعل مع soll‏ اه رال ایا الو نات 
ال ابعلة لتنظيم وإعطاء شکل معين للأغشية الب تتحول, الجويصلات SP ae!‏ جسیمات GD‏ ز والعدید من رد 

۶ے مك لمعا شک (by‏ صورة باحهر الالکترونسي الاسح تبون الخواصٰ الشكلية بالأبعاد الثللائية وت إفزازية لطرحها حارج الخلية الخلية أ 
سے ای teed‏ قد محعوئ الخلايا على العديد من الاجهزة لکل 917 aie‏ بین احجیرات yb Gb a‏ 
ےریم قرب ag‏ عکن مالقا AY tl‏ لي ار ر ي ي 


1 ماده * في الا ۱ ۳ 
Gay,‏ بتقنية الناعة الک ۱ سکیا انس باس چسام > جح-07 2 شهار د لسوت الق ی و لخلوية. )€( 


حو يعبت 


لحية | ب 
نہ 5 Le rare INT‏ پوس شکل الیاف اگ 0-71 ba‏ (لون أحضر) الو جودة قر 
النو اه ۲ 1 تن القاطع ١ deme)‏ ۱ ): من الصعوبة عکان رؤية Mo‏ 


ال ۱ 
عو اي باهر ولي لگا ۳ جهاز عوجي ن الخلایا الغزيرة يأجهزة 


Sie‏ يات البيضاء سس پعشریں جک 4 ٤‏ ظ 
tact ck sé‏ کالکریات اس غر خي Golgi ghost‏ حاط یو ل teckel‏ التلوله: 


الهیولی / 43 


ETT 08 Yo 


~ 
~ 
ستت×تےہ 


شبكة هيولية 
55 


+e سے‎ 
> 

۳ 0 

pa‏ اس اس 
>۔ سس 


a 
tet 
2 


غشاء الخلية 


elite‏ الخلية 


وجه الافتراق 


ع 4 ۳ 
ہہ 19 7 ,4 


+ - re? 
عو نک‎ 


5 
۳ 0 , م 
“oe 2 W‏ . کت ١‏ ۳ 
سس وم ای مسج این يه 2 2 4 
PM ae eh 0‏ ° ر 
= 4 . - 
الب ۱ ۹+۹پپے+ وو ہر ور 
2 0 مسر ی 3 
ااه ”مر 


: ا ای be SALE‏ 
الشكل 21-2: جهاز غوججي. يمكن من خلال اللقطات الفوتوغرافية هذه العضية شديدة التكيف با جحھر الالکترونی مشاهدة الدلائل الأولية 
حول كيفية عمل جهاز غولحي والتسي تم الناکد منها حاليا من خلال التقنيات البي وكيميائية والدراسات الأخرئ. لاحظ إلى اليمين صهاريج 
الشبكة الميولية الخشنة (أسهم) تحتوي على مواد حبيبية وال الجانب منها حویصلات تحتوي ظاهریا على نفس الادة الحبيبية. هذه الحويصلات 
الحبيبية قريية جدا من مدخل جھاز غولحي. يوحد في وسط جهاز Ae‏ صهاریج . مسطحة But taps‏ وصهاریج _وسنظية ashe‏ لا حظ 
توسعات متدة من فايات الصهاریج (أسهم علوية یساریة) وتوسعات مائلة تفصل بشکل تدريجي مر الصهاریج وتلتحم قي خرج جهاز غوبی 
مشكلة حویصلات إفرازية (3 و2 (Uy‏ يوجد بالقرب من أغشية الخلايا التجاورة الكثير من SER, RER‏ تکبیر 30,000. ترضح الصورة 
المدرجة في الأعلى منطقة صغيرة في بعض صهاریج جهاز غوبلي في مقطع ماکتہ 1 میکرون مشرب بالفضة تتضعر[ روات سكرية غرم 
یظهر جهاز غولحي عموما وحهین متمیزین بنيويا ‏ حویصلات تنقل النتحات البروتينية الي تم تعديلها إلى 
ووظیفیا تعکس ركه الویضلات العقدة ضمن AE‏ العضیات بعیدا عن جهاز غوبتی. یشرف على عملية 
یوحد بالقرب من جهاز غوبحي براعم من ۸۴۸» ٹل تشکل الحويضلات مجموعة من بروئینات التغطية Le‏ فیها 


حویصلات نقل Transport vesicles‏ صغيرة تقوم بنقل [الكلاثريز). تساهم مثل هذه البرو تینات بتنظیم حركة yg bl‏ 


لعاجتها. تداع 5 ات wy al ae‏ من براعم RER‏ البروتينات النوعیة والبرو تینات احفزة على 
وجه الاقتران Cis Face‏ (مدخل) بینما يدعى الوجه المقابل ‏ تعمل علی|توجیه آلحویصلات وتحديد مه 


2 
0 


لشبكة x‏ بو حه الافتراق ۲ وجه الخروج Trans Face‏ أظهرت دراسات ye!‏ الإلكتروني و تیان : 
( خر ج). تدعی الکیسادت الكبيرة 3 جهاز غوجبحي احیائا الکيميائية الخلوية ہو جود Beye ole sf‏ ف کات 


مت 
۳" 1 
کے 


فجوات_تكثيف Condensed vacuoles‏ (الشكل 20-2). غوجحي في مستويات خختلفة ي رجه eae!‏ 00-1 


تتبرعم هذه البسی الفجوية من الکییسات الناضحة وتشج ae‏ دو 7 3 إضافة ال 67 الخبری- 1 1 


rai { 
39 


سے 
iJ‏ 
i e‏ 


(ne = جے‎ 
ii 
رو‎ 

17 

٠| ١ 


١ 
۳ 


ا 
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محدود. للیروتینات. يقوم ابتھاز EE tT‏ روخ جا ای لات بغضاء و موي کی 
وتخرين النتجات الافرازية. منتج إفرازي مركز (الشكل 22-2). إن بعض محتويات 
الحبیبات الافرازية أو الحویصلات الحویصلات الافرازية کی أن OSS‏ مرکزة ASL‏ من 200 
Secretory Vesicles or Granules‏ مرة من تلك الموجودة في صهاریج .RER‏ تدعی اخویصلات 

تنشأ من جهاز غومي وتشاهد في الخلايا الي تقوم الإفرازية الحاوية على متويات كثيفة من الأنزعات الخاضمة 
بتخجزین المنتج الإفرازي حتی یتم تحریرہ عن طريق الاخراج بالحبيبات المولدة للأنزعات .Zymogen Granules‏ 


0 . , ۹ ہے‎ f 
اخلوي نحت إشراف إشارات عصبية هرموئية أو استقلابية‎ 


: ھا ور 


إزاله سكر المانوز واضافه ١-أسيتيل‏ غثوكوز إى. 


0 


الشكل 22-2: خلاصة بنية ووظيفة جھاڑ غوحي. ملحص عن الأحداث الأساسية سے د دوين 
المدشنة في حهاز غولجي. تحدث في الجهة اليسارية العمليات dat!‏ الرليسة في أجراء Ee‏ و لق تسا برو ثينات آلشبكة ad pdt‏ 
والبرؤتينات: السكرية دع مستقبلات نوغية تقوم بتوحیه المرونینات والبروتینات السکریة لتراجه ا لق ۰ الافتراق اتحاد البروتینات 
التحطيطي تو دة الأغشية من جهاز ae‏ إلى الشبكة اشیولیة الداعحلية. ر یرصم th)‏ = اليساري 5 or‏ 


الجسيمات الحالة Lysosomes‏ 


0 


اماکن هضم داحل خلوي وأماكن 


دد المكو نات 
الو ية وهى حویصلات مغلفة بغشاء iS $F‏ علی = 40 
Ky!‏ محلمها مختلفا. تکثر Sty WE wii!‏ حاص 


في الخلايا التي تبدي نشاطا بلعمیا رکالبلاعم و العدلات). 


we, 


اکثر هذه الانزعات شيوعا انزعات الحلمه الحمضية 


و سلفاتاز و بیتا غلو کورو نیداز. سین هده Sle yy!‏ ال 


اہ ماني ره وی کیک ا ا یت ١١‏ 1 
جس مانت als‏ قادرة على USS‏ معظم بخزيئا تیر ۵ , 


0 ھ ۴م اہ 
7 3 یں 5 ۹ 
کاو ہر | ٦‏ 
ر کی ہی 
is STU‏ 
>< 


OF OS | 
sayy ۷ 
ge Sk 


CE 3 Ne ye? 
جين یں اد‎ 


یں 
١‏ 
اہ ا 


7 
= 


ان مک نات العضارة الخلوية محمیة هن تأبير هذه 
١‏ کی 1 
الا مات Les‏ الغشاء المغلف للجسيمات اخالة ولكون 


الأنزرعات الحالة نشيطة pH )-5:0( yu‏ لذا فان اي 


10 
بج 


a 4‏ 1 5 ۰ 
= للانز all tj ol‏ إلى شيو ی يحو ل عملا عبر Lea‏ 


دنت بے ب 


elt - 5 ۶‏ 2 ۱1 + رید 4 
العصارة الخلو ية التي pH ) /.2( SUE‏ 


کت باجهر الالکترو: (الشكل 24-2). تنعل امات 
الحالة الأولية. في البلاعم والعدلات كبيرة ا حجم ويا 


ے٠ ٩‏ لحف ذه 


قطر ها إلى 0.5 میکرو ن بدا كن رؤيتها باجهر الضو" 


۲ نا 73 


RA be 
ين"‎ ۲ 
~ ۰ ل‎ 
رد‎ e - ید‎ --- 


٠ ۳ 3‏ > 
۰ر ia”‏ ے 0 
2 ۰ ۳۳ 7 
3 اہم وید وو ot,‏ 


الشكل 23-2: حبيبات إفرازية. صورة باجهر الإلكتروني اناف لمنطقة من حلية علبية بنكرياسية تظهر العديد من الحبيبات الإفرازية الكثيفة 
الناضجة (S)‏ مرافقة Siw‏ مُکلفة (0) في جهاز (Gy) tye‏ تتشکل مثل هذه الحبيبات الافرازية عندما SS‏ حتریات الفجوات ad all‏ 
۳ الحبيبات الافرازية في القاطع الصبوغة (115217) کبنی كثيفة ols‏ ثلون آيوزيبسي» تتوضع في المناطق القمية من UL‏ الظهارية قبل أن یٹم 


طر حها بالا خراج الخلوي. تکبیر 18,900 


7 5 5 2 جج “sl‏ کے - { = 71 
A‏ حو يصاللات كروية عشائة یرہ ا جم تعما کاماک. 6ے 7 : 
۱ 9 ن للهضم داحل الخلوع ویک سے 1 Ree‏ 
ibe Fors ۱ ۱ ١‏ > ۱ یک 1 - ۱ bet‏ د ار 13 يشجل اص 3 1ج207 
القى تظهر نشاطا G GS‏ الإدخال اخلري. لا یمن مشاهده ابحسیمات حا ی القاطع التسیحية ال یہ ۲ 

Sy بدو‎ Seo € × ۱ 


| 2 وردي (L)‏ 3 المتاطى اطيولية 
لإدحال 31 = 1 

حلوي بره بينات صغيرة ٹی ak‏ التبیب بشكل 
يعاد | gute‏ 


بالمجهر الضوئي باستخدام أزرق التولودين. (4) تبدو العديد من الجسيمات الحالة في علایا الا الكلوية ذات لو 
بين النوى القاعدیة ([7) والنهايات القمية للخلايا ثي مر كز النبيب. تلتقم الخلايا عن طريق | 
فعال وتحطم هذه البروتيتات في الجسيمات ا حالة وبعدها تتحرر الأخماض الأميتية AUN‏ 


ام عر ای 

CO) ' ۱ <i ۱‏ يدو es sue‏ 01 رن ة 

ج = (L) ee‏ باه ١‏ التاقد 
E oe ۷‏ 


كثيفة قريبة من صهاريج جهاز غوحی G)‏ والریگزات AC)‏ سيدا iil (tt‏ 
هضم الحتويات. الخلية هي بلعمية فيها العديد من الاستطالات افیولیة الملساء (أسهم). تكبر 15.000 "بر متجانسة (ثانوية) يستمر فبها 


نصنع وتُعزل ع هم ie ١‏ یم الغشائية للبروتيناتن ا حاویة على MOP‏ نی مخرج 
ااا Be‏ عير ۱ itd‏ سوب ۰ وتات ges‏ رت روه عن الطريق 
مسكيل حسیمات He‏ ات الالو ا کے eee‏ ای و ای تو 
0۸6 كواسم بوساكة EF‏ اوور سوير فر بلجل تدعی. was ie eee leet‏ 
جهاز غومي إلى الرابطة النتروحينية .في قلبل السکاریدات _ . جسيمات حالة ار ۱ 


١ somes 1‏ و 
am‏ 6ط Primary‏ تهضم المواد 


thy‏ و الداحلة إلى GL‏ م. 
HENS ait ts)‏ من وسنطها ge aoe‏ طريق الادخال 
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۱ و الإنسان. نتيجة لذلك تظهر العدید من الأمزاض التي 
ooo‏ أو ا حویصل الاحتسائي. dale‏ الأنزعات اد و 
N57‏ ف تتصف بعوز آنزیمات الجسيمات_الحالة. یحدث تراکم داخل 


اه | رسک عو تل | اوھ 
وج ری تیآ esl eae.‏ خلوي لسنيروبروزيدات مكبرتة في مرضن حل المادة لبیضاه 
في غشاء الجسيمات الحالة ويؤدي إلى حفض درجة البهاء المتبدل اللون Metachromatic Leukodystrophy‏ نتیجة 
الداحلية. تبدأ عملية المضم بعدها وعندئذ تدعی هذه البنية غياب أنزيم سلفاتيز Sulfatase‏ في معظم هذه الحالات 
المركبة ا جسیم ا حال الثانوي أو غير المتجانس Secondary‏ المرضية يلاحظ غياب نشاط أنزيمات معينة. في الجسيمات 
الحالة تب ز ld‏ معيئة ۶ مضه م4 علیکء . ۱ 
.or Heterolysosome‏ يبلغ قطر ا جسیم الخال الثانو ي -2 E HET‏ ا مل غليكوجين _ ہیی 


وسییر pay‏ روزيدات cerebrosides‏ 7 وغانغليوسيدات 
02 ميكرون = شک غير نحاش Cubs atti. , Gangliosides wg‏ وستفنغومیلین Sphingomyelin‏ و غليكو: وظيكوزاميتو 
الالکترو ني نظرا لتو الأواد للقضومة (الشكل 24-2ع). غليكانات Glycosaminoglycans‏ (. نتيجة لذلك نتراكم “I gall‏ 
تنتشر الواد الغذائية MEL‏ عن الحضم من خلال الغشاء في الخلايا وعرقلة الوظائف الطبيعية للخلایا. تظهر آعراض Ù‏ 
الغلف اللجشيعات لاله زل العصارة teed‏ کش سريرية متنوعة نظرا لتتوح الخلايا المصاية في 9 
ہف desl Alek cigs Jeb myles‏ الجسیمات الحالة (جدول 2-2. ٦‏ ْ 
متبقية fe! Residual bodies‏ حسیمات Je‏ بالشة سس a‏ سس 
= توت سا جج لیے مرض ورائي تادر الحدوث» : تین سريريا ب 
Telolysosome‏ (الشكل 2-). قد تتجمع الأجسام المتبقية وبلق عقلية E‏ نزیم الفسفرة pall‏ 
في بعض اخلایا ال تعيش لفترة طويلة مثل خلایا عضلة 
القلب والعصبونات» ويطلق عليها حبيبات_الليبوفوشين 
Lipofusion granules‏ . 
تلعب: اللفسيكاكة WU‏ حورا یق التحلضش نی الت ات 
غير الوظيفية أو البنئ الميولية الفائضة وتدعی هذه العملية 


rE‏ قبع 


algal‏ الذات (Autophagy‏ (الشكل 26-2( فغلف أجزاء 

من امیول أو لعضیات مراد إزالتها بخقاع مشكلة 
حسیمات بلعمة ذاتية تلتحم باحسیمات الحالة وتبداً عملية 
تحلل الأجزاء الميولية المغلفة. يكثر افضم الميولي في الخلايا 
ره ای و فيها کمیات هو و للع اورا 
عن طريق الإلتهاء الذاني. يعاد استخدام نو 4 a‏ 3 
اد عمج البلعمية فص کر ١ ink a‏ 


sg 


SAT ys 7 ۱‏ لل سح 
1 ا ایب ے باه 
3 اجا a‏ 
۱ سجن 03 = a‏ 
ہس "واس" ' 
I K3‏ 5 
8 
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حلقات مکدسة قوق بعضها. کا واحدة منها مر كبة س مو کسنده لتحطميها بعد 4 = 


ax .‏ 7 = ہےے ۴ at‏ 2 : 
os 5 1 = »© 5 , - | ; ۹ 2 EY 1 2‏ :۶ > نت بھی ۵ 1 1 
1 برویتات ا فيها انز البرو تیاز . یو جد is S‏ من انز خية تغوح بربط > UPS YS‏ جر ر CE‏ 
Me ۲ 0 | 1 die‏ ۳ 9۹ و ١‏ - د 1 سی 
سي الاسطوانة حزيء منظم.يمتوي ATPase‏ يتعرف البرو تین وتتشكل ! بعدها سلسلة من متعدد الیوبیحیوین 


ATPase یتکون من 76 البروتین الرتبط بالیوبیگیوتین؛ ویتم تفکیکه بانزم‎ pee بروتین‎ CS Sey! إن‎ -Ubiquitin 
من‎ GS Met كل ال كوت إل‎ ATP يكر ق, العصارة الخاوية ویوحد و عم | الحعد على‎ el مص‎ 
تتعل الستندات‎ ons ور وله زقس البره تين 1- حمل ۲ إلى بخیدات‎ Wa i 3 اخلایا وحافظ على نفسه‎ 
الببية من الحرائيم الفككة إلى العصارة الخلوية وتتحرر حزئيات اليوبيكيوتين‎ 


ة الجرئيات المنظمة ليعاد استخداعها مرة أخرى. 


الشکل 25-2: Alb,‏ الجسيمات اخالة. تصنع ole pV‏ اماضمة في. الشبكة ایو لية اخشنة وثعل 
غير متحانسة (تانوية) التي تهضم فیها اخرانيم من التحام ابحسیمات البلعية بابلسیمانن 7 جھاز ري تتشكل ا حسیمات UY‏ 


متقدرات وشبكة هيولية حاعایة بد تشکل غشاء حول المضیات و الولو آر ہے ۲ حسیمات يلين 5 2 محتوية على 


عة فى الخلايا المي تعيش لفترة طويلة كحبيبات اللبوفوشین. قد تفرز الاترعات الال ig‏ 2 ۱ 


کاسر ات العظم. 


ا 
ee‏ ظ پا 
‘JZ‏ * 
کپ کیا ۹ 
it ۹ 35 ۱‏ 


و 
oo‏ 


5 8 
E :چ8‎ 


ا نی ا 


aN نی یو‎ CD ۱ 
“ay 
Neg REP ورد کور ہی‎ 


الشكل 26-2: الجسيمات البلعمية الذاتية. البلعمة الذاتية عملية تستخدم ke‏ الزلايا حسیمات حالة للتحلص من العضیات و الاغشية غير 
الوظيدية و القدرعة, هذه العملية متطمة بشيدة و تفاصیلها غير مفهومة als Le‏ أغشية غير معروقة Leck‏ العضیات الراد abel‏ متها مشكلة 


عبتم الما پیا جو ہر eagle.‏ نی SS‏ سور در 


لبلعمية الذاتية ق 


ii -RER + ہے‎ martes Mal اس رس‎ ace, Bo TIN اورة الطبيعية.‎ RER 


الشگا Uae ener‏ فيه مواد كز موس مت تكبير 20,000 


تنفكك بعدھا الببتيدات إلى أ ماض أمينية أو یمکن أن 
تنتقل إلى أماكن is etl‏ کمعقدات مستضدية adi‏ إلى 


si Lo‏ تنشط الاستجابة المتاعنة, 
يؤدي فشل الجسيمات المُحلة للبروتینات أو فشل البروتينات 
المنظمة النوعية الأخرى في الخلية الى تكدسات بروئيئية كبيرة 


تثراکم في الخلية المتضررة, تستطيع مثل هذه القکدسات الكبيرة 
بامتزاز (تكثيف/ الجزيئات الكبيرة الأخرى لیها وبالتالي الحاق 


الضرر بالخلايا أو قتلها. قد تتراکم التكدسات المحررة من 
الخلایا الميتة فی المطرق خارج الخلوي للنسیج, تع رقل هذه 
التكدسات في الدماخ وظيفة الخلية وتؤدي الى تنكس عصبي 


في مرض أل ز Alzheimer pala‏ _و منتنغتون Hhuntington‏ 


الذين ينجمان عن اضطراب: عصبي ناتج في البداية عن .هذه 
التکدسات البروتينية 


۳۳ - — - سس 


. الجسیمات البيروكسيدية أو الأجسام الدقيقة. 


wal 


میکرون (الشكل 27-2(« leet!‏ البیرو كسيدية تستخدم 


الأوكسجين دون إنتاج ال ATP‏ ومشاركة مباشرة تق ۱ 
الاستقلاب الخلوي. ت كسيد الجسيهّات البيرؤ كسيدية مواد ; 


عضویة خاصة عن طریق إزالة ذرات افیدروجین ونقلها إل برع 
أ وكسجين جزیئی مشکلة بیر و کسید هيدروجين 11202. 

پیر و کسید هيدروحين الوذي للخلية يتم التعلص 7 1 
مباشرة بوساطة gpl‏ کاتالاز Catalase‏ الذي برحد ف ۱ 
جميع ا حسیمات البيرو كسيدية. ان عملية تحويل ع 
الأوكسجين. بوساطة أنزيم کاتالاز من 11202 إلى a‏ ت 0 
a‏ ظ 
سامة مختلفة وأدوية متنا لة. توجد pel Sheed!‏ 
ی oS‏ و الکلية. علی سبیل الثال oa‏ پ v0‏ 
ل ت ل التتاول إلى حلات الا : 


کر ار ۳۳ 


سے ال - 
اد 1 Vu , <i‏ وو ۳۳ 
a Le 1‏ : سے باوج امیس 4 تم ار ار ۱ 
کہ م 2 !ےسب ma‏ 7 یت که 9 
7 ۳ 1 2 ۶ 
1 ۰ 
Le‏ اج" 0 ١‏ « 7 کہ 
ao 7 2 ay = ۱‏ ~ 
۳۹ بث 
J 4‏ 


Peroxisomes or Microbodies 
1,205 مغلفة بغشاء يتراوح قطرها‎ by S هي عضيات‎ 


= ۹ 
ei i! 
۰ 
۰ 
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53 
e‏ ہے و 


= ~ ٩ لمیر‎ 2 i و‎ ; 1 537 al 
4 و (0-امينه او كسار الجسيمات‎ -L إضافية تشم‎ OK! والجلية على‎ 


۱ ۲ انال a;‏ یل ل یاه مار تا = = — 
rane +c‏ ۔ ' ہے ۱ 2 3 ~ 
D- and L-amino oxidases‏ و مض شید و تسب لعصار 3 ۱ 9 
0 ما E‏ 4 وپ Ro‏ ۱ کہ تمھ AS‏ 
١‏ 1 - ۱ 5 نال 0 کا یه حدر لحار بو نت کے io‏ 
و كسيداز hydroxyacid oxidase‏ يوجد ق اخسیمات ۱ ہے 
اتف عر ال و جات اخامنه فده 


سے 
~ 


١‏ ہے ua + 3 1١‏ سا 
és ١‏ سب 
لم ا Js! Aj‏ جاص 3 3 


معظم الكائنات الحية ما عدا الانسان 


— == 
صس٭ہحے 


ed 


سس 2 ۱ en‏ زی - 
5 1 ۱ 7 ا 2 ۱ الاشا ۵ 4“ ee a>‏ — > ہپ 
و سیدار اليورات Urate oxidase‏ الدي يصح مرد and‏ 3 


- ۹ Al او‎ ۱ 3. <= ١ 
الحسیمات البيرو كسيدية ون © ء و وس‎ 


. - 1 7 ہے 2 - . 
١‏ : 1 1 ۹ ہم حم ١‏ ۷ ۹ = ا سيا eS.‏ 
گ ۱ ق eee‏ یں 8 ا جدول سر 1 = ay!‏ ای سس ہد ہے کا مح ہے aa‏ ۳ 
` 
ts . ۰ 2 1‏ = ۳ *~ نہ 
۱ ; 5 کے وی اک ال اد غير القضومة یق Io AS‏ 
كمد وي اہ پ a‏ سی ھی اس ات ny‏ ی 
۱ ۱ ۱ ۱ ا عضاء الا ساسا 
۶ 5 ~~ »> سے نے | 5 
ge 0‏ ۱ رب ابد ا a‏ کے ما تت المرض خا 35 FF‏ 11 
7 يتاب 2 
a 1 aa : - | ۲ ۸ 5 ۳‏ ال = O‏ ہے عاسم يموده 
sii ois y}‏ مك “IS‏ الاد اوہ او دی نے )8 942 Vas‏ أو یس مات دہ کی مت 2222522923 ی 
اس + ر“ کے = ہے a‏ 11 کا 
داء 0 الفا-.]۔ایدو رتتداز .ا حر میں 


أطول) بشكل تفضيلي بالانزعات البيرو كسيدية الت 


هت با 0 2 \ 7 or‏ م ۰ انی ام - ۱ : 1 1 : 4 
ALES ۸‏ ی س ۱ 1 يم a=) 3 LS‏ درات ۾ a‏ 2 = بعص ١ل‏ عات إلى aA AD oe‏ ستا < رقفل 2 ۳۵ a!‏ 221 ۳ £ ات ~ 1 5< 1 لحب 1 
ل زر = ہپ ج J‏ = مب سام ع لت 
A Oe 0) OF Sanfilippo 1 1. on: 9 le sme’ 8 ۱ ۱‏ و 
تشكيل جوض صفراوية و کولیسترول» م معرفه دلك ي ی 
Syndrome A‏ ۱ 
- ۱ 13 < - عالة اه - ساےہ خی A rea O‏ ہو بے ےم مد تح ںہ سر ۳-۵ ممم مام سه مام ~~ مما ل عم a‏ 
۰ - سه 1 إلى a‏ ۳۵ 9 لنماہ ٥‏ 1 مم 2 : ۰ 
اجر ۳ و 5 4 مع رو Saw‏ داي تاي "۲ ساشس سک A 1 eee)‏ جح سح 


ا ل تشکا اسيم البیره کسیدی ما SN‏ خثر Tay-Sachs‏ 


٭ هن 
اھ ٭ سے سدے س سے 5 55 ۰ 
دص جس ا« سر 8ر8 الما نكت نے نے او ے ہے ہے أ ناه م ee ee‏ ہے ے جج سے سے ہے هه ۰ 


:۳ سیب = کک لح کے ل ود مد بوہ سے E‏ تی ہی ہے گے ودج کے سے ے ےس ےاداہمہ٭* 
مد ہے مه ۲ ےہ تا و کت oe‏ 
۱ ا 1 ١‏ 7 و | ۳ 7 عن ell‏ 56 أء مرص اکا 8 حا 
1 1 كة ای لہ لكاخحلية. تبصضنع ار عات ۱ 2 ہے رده aN‏ رپ جک 
متم Aas‏ ع ذا 1 dh ws‏ ےس ہچ 7 (نٹم لات ۱ ۳ ۳ ع جر رک ار یر ۶ 1 
سم 


۰ 1 5 مو 0 ات مات 0یو ہے 
: اہم جم“ 7 n‏ ےم 1 جا 3 8 |= وي على ر 
ال۹ RE Sons‏ المواد ٣ن‏ درات $y!‏ جين J c‏ ا الدهتية عاده بترو کسید افید ۱ ماء 


3 ۱ 1 رو حين (H202)‏ الى oxy‏ (ف 
م کاتالا: gus cay‏ حسیمات الببره کسيدية .ياي | ۱ 0 مہ اف یھی الى 
كسحا پرا و یا ee‏ و لکترونسي التافز کماده متحانسة ذات GUS‏ مت aha‏ ولکن فا 
داخحلية شبه بللورية تقل تراکیر ASS‏ جدا للا وی-ع- ~ 


العكل 27-2 الحسمات البر و كسيدية او ۱ لجسيمات اجهرية. هي عضيات غشائية كزوية الشكل 


كاك 1 | 2 oe‏ ‘ 
۶ هم إلى جمعات غليكوجينة صخوق تکییر 30,000. رط) خلا 

بطانية مزروعه عم مامتہا بتقنية التلزين التاعي الحيمياني ال يجي نظهر العدید من ایلسیمات ps‏ گسیدیة (اللو: 7 ۱ ۷ 
A > :‏ | 4 5 1 353 ۱ "47° ہس ن0 
mee‏ نم المتقدرات الملونة حيويا VW‏ حول نواه oy‏ بصبغة DAPI‏ المتألقة (اللو 1 


ل sa‏ مات البيرو et‏ 


ل الأزرق). تم استخدام أضداد للر 


کر کے 


eae Sa ےا‎ aa are LL ۲ '٬ 


quel Lap‏ من الاضطرابات نتيجة خلل فى البروثينات 
البيروكسيدية لكون هذه العضيات مسؤولة عن العديد من 
العمليات الاستقلابية وأكثر هذه الاضطرابات شيوعا خلل في 
الصبغي المرتبط بحثل المادة البيضاء فی الكظر 
Adrenoleukodystrophy‏ الناجم عن خلل في بروتين غشائی 
داخلي. يشارك هذا البروتين في عملية نقل الأحماض الذهنية 
طويلة السلسلة جدا اى الجسيم البيروكسيدي من أجل عملية 
أكسدة بيتاء يؤدي ت راکم هذه الأحماض الدهنية فی سوائل الجسم 
إلى تلف أغماد النخاعين في النسيج العصبی مسببة أعزراض 
عصبية شديدة. يسبب عوز آنزیماث الجسيمات البيروكسيدية فی 
متلازمة Lj) ZellWeger‏ ويغر) الممبتة شلل عضلى شديد 
وافات في الکبد .والكلية وخلل في الجهاز العصبي المحيطي 
والمركزي. تبدو ONS‏ الکبد والکلیه في المرضی الذین يعانون 
من هذه المتادزمه خالية من الجسیمات البيروكسيدية بالمجهر 
الالکترونی. 


الھیکل الخلوي The Cytoskeleton‏ 
عبارة عن شبكة معقدة مکونة من النبيبات الدقیقة 
والخيوط الدقيقة (خحیوط کن والشتوط . التوسطة 
(الرسيطة). هذه البنی البروتينية مسوولة عن شکل الخلايا 
وها دور في حركة العضيات والحويصلات افيولية وتسمح 

TE 

النبيبات الدقيقة (أنيبيبات) Microtubules‏ 

بے أتبوبية في الطرق الميولى IE‏ حقيقيات النواة 
الک 28-2 29-25( توحد في الاستطالات اهيولية 
کالهداب و السیاط (الشکل 30-2). حتوي النبيبات 
الدقيقة 7 حدار کثیف جما كته 5 نانه میتر ولمعة بحوفة. 
يختلف طوطاء فقد یصل لعدة ميكرونات. توحد جسور أو 
أذرع تربط بین نبیبین أو اکر ها آهمية في اهداب والسياط 
(الشکل 31-2( 

تال الوحدة الفرعية البروتينية قي النبیب الدقيق من 
مر کب غير متجانس مکون من جزیدات توبولین bay WT‏ 
Tubulin‏ ها نفس التركيب من الأحماض الأمينية ودات 
وزن جزيلي 50 كيلو دالتون لكليهما. 


/ 
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E E = + oS SSS Ne Nae Yan‏ + کب 
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= هه ہ 4 
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الشكل 6-2 الترتیب cu el‏ للنبیبات الدقيقة. اللبیبات الدقيقة 
هي بنہی قاسية نابحة عن مجمع مرکبات غير متجانسة لتوبولين ألفا 
وبیتا. يبلغ القطر ا خارجی للنبيبات الدقيقة 24 نانومیتر ولعتها احوفة 
4 نانوميتر. تنتظم جزئیات التوبولين تشكل 13 13 حيطا دقيقاً (a)‏ 
كما هو مبین لي القطع العرطني,في' امار العلوي من الشگل یت 
هن انیم الخاض لثنافيات التوبولین قعلبية بنيوية الات AAS‏ قا 
تقطر أو تظول Shag)‏ ده بشكل سريع عن طریق ان ول 
بات سے سی ا نجرا 


ps 


ل 


الشكل 29-2: النبیبات الدقيقة وخيوط الأكتين افیولیة. (a)‏ يمكن 
التمييز بين النبیبات الدقيقة (MT)‏ وخيوط الأكتين الدقیقة (MEF)‏ 
باهر الإلكتروني التاقد ق حلية الاو رمة wnt)‏ ت و ضصح الصورة 
اهر ية مقارنة نين الاقظار النسبية هين الکو نین 3 اھیکل rope‏ 
تكبير ۰60,000 (by‏ عکن مقارنة شکل الخيوط )225 والنبیبات 
الدقيقة فى الصورة المجهرية LE‏ مزروعة Adler‏ بتقنية الناعة 
ae) WLS‏ ترك bye‏ الاين الدقيقة (ذات اللون 
الج في عيط الية مشكلة حزما محيطية واضحة تبرز منها حبوط 
أرفع (أدة 0 تد خحل ضمن البروزات. اخلوية ال قتة ف iit) be‏ 
عمو دیة غشاء الخ اخلية. ان تركيب ie‏ الأكتين الرفيعة على 


شكل شبكة دینامیکیة ضروري لتغير شکل الخلية في الناء الانقسام 


الخلوي وهجرة الخلايا وتشكيل استطالات حلوية وطيات وأرجل 
كاذبة وأرجل صفائحية وزغبيات... الخ. والتسي تعمل على تغير 
سطح الخلية أو وجه حركات الخلايا الزاحفة. 

نان النیبات الدقيقة (ذات اللون الاحضر/ الاصفر) ‏ أرجاء Sell‏ 
على شکل بجحموعات موجهة تد عادة من منطقة قريية من النواة إلى 
معظم الامعدادات الخيطية. اضافة لعمل النبيبات الدقيقة فى اشافظة 
على شکل الخلية الا Uf‏ تشکل طرائق أو مسارات لبروتین الکینسین 
Kinesin‏ الذي Be‏ ا حویصلات والعضیات إلى اطراف ald‏ 
وبروتين. الدنین Dynein‏ الذي يقل اخريصللات والعطيات اناه 
النواة. عکن مشاهدة احتلاف ترتیب النبيبات الدقيقة والخيوط الدقيقة 
فى الشكل (20-2) والشکل (11-2) على lal‏ 


تشلمر اله حدات الفرعية لتوبولين تحت ظروف مناسبة 
ایپ الاحتبار In vitro‏ وش الجسم ا حي In vivo‏ 


e 6 


5 | a 


یکل نبيبات 4233 تنتظم على شكل ولبي تشاهر 
باحهر الالکتروني | يوجد 13 وجدة من Tubulin‏ ز 
الدورة acs‏ فى اللولب (الشکل . 28-2). تصطز 
الو حدات الفرّعية بشكل طو لانی ي لتشکا ل حيوط iu‏ 
Jide‏ 13 حيطا بدئیا معوازیا ]ديكا واتصیا. 


2 


يشرف. على بلمرة بروتينات Tubulin‏ الى تنک 


بد یی 9 


السات الدقيقة 3 الجسم اخبي مرا كز تنظیم_ النبيبات 
ll, Microtubules Organizing Centers 4&3!‏ 


ot‏ ي علی معیدایت حلقيهة من عاما «Tubulin‏ تعما 
کمواضع بحرئة (تقطیع) من bel‏ عملية البلمرة. تشم 
مرا كز تنظیم التبیبات الدقرقة الأحسام القاعدية us‏ 
واللجسيمات المركزية. التبيبات الذقيقة بنسى قطبية تنم 
ببلمرة بروتين Tubulin‏ بشکا ل سریۃ 
ی 


التبيبات الدقيقة (الشکل 231-2). یطلق على هذا الطرف 


“a dla 598 
ر پك‎ 54 


سا ۱ 


بالوحب () بینما یدعی الطرف البعيد بالسالب (). تبدي 
النبيبات الدقيقة عدم ثبات ميخي إذ تعتمد البلمرة او 
عم على رای peti? ye‏ | علوم وثلاني 
فسفات الغوانو رین Pree (GTP)‏ المرافقة tell i‏ 
ا Proteins (MAPs)‏ ات Microtubules‏ 
ake‏ ثبات اليب الذقيقع قيق» فھی نات aa‏ بینما في 
= سام اما ۱ قار اة Jp‏ برتبط مضا 

نت | sot Ca‏ 6 شبه القلوي 


مع ال 


أل 
ہے ۰ ET‏ 
2 الدقيقة یبط إضافة gil‏ بولینات ٤‏ 
ley‏ 


لدقيقة في مس آل ریب vl‏ 
ی الانقسا 
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الشکل 2 30-2: كسب ی ee‏ كه fg‏ حل "۳۹ عادة من 
النهاية القمية للخلايا الظهارية. ee‏ کل هدب بغشاء الخلية وتو ي 
على bes‏ یغلب فيها ak‏ | جمع نوعي وغير عادي للنبيبات الدقيقة الثابتة 
Ay yt Uae aS‏ تنتج الى تركات HUW‏ والدورية) و 2 
ا سن ا الدقيقة' حرکات تشبه حركة السوط. تحتوي 
معظم الخلايا الظهارية. البطنة للجهاز التنفسى على العدید من 
الأهحداب 6 تتحرك لدفع المخخاط على طول القئاة التنفسية بايحاه 
البلعوم. یوجد بين الخلايا المهدبة خلایا منتجة للمخاط غير مهدبة 
گاسیة (G)‏ نواتھا قاعدیة و حزئها القمى مملوء بات اط لاحظ 
اختيلاف حجم وشكل WEI‏ الهدبة والكاسية في الصور المخهرية. 
(ھ) nth by‏ الضوئي تكبير 400. صبغة_بارازولین-آزرق 


. تولویدین PT)‏ () صورة باخهر الإلكتروني ا اسح تکبیر 


300. ( 6) صورة مجهرية إلكترونية تبین bee‏ مخورية في الأهداب 
مقطوعة باتجاهات مختلفة تتوضع lol‏ القاعدية في امیول القمية. 
تکبیر 9200. اضافة إلى وحود العدید من الأهداب ف الخلايا 
المتخصصة: تحتوي العدید من الخلايا (رعا معظمها) على هدب وحید 
صغیر أولي پشبه ت ركيب بنية الخیط احوري. تخلو الأهداب الاولية من 
ll‏ وهي غير متجركة ولکنها تعمل کبنسی حسية لاستقبال 
الا ارات الميكانيكية والكيميائية وإيصاها للخلية لتوليد استجابة 
هناسبة. تتم رکز العديد من رونت الإشارية بما فيها . التطورية 
etl‏ لحنيدية في اهداب الأولية و 
تفاعلات الخلايا النرعية er‏ التطور الجنيني. 


Pen at) 


تقوم بالعدید من الوظاتف. بھا فيه عا فيها 


الورمية). تتاثر الخلايا الورمية بالأدوية المضادة للانقسام الفتیلی 
آکثر من الخلایا لطبيعية نظ را لسرعة تكاث ola‏ لذا فان للمعالجة 
الكيميائية للسرطان العدید من الع واقب غير لحميدة. فعلى سبیل 
lal‏ تتکاثر الخلا لمكرنة لدم والخلایا لظمازية_العبطنة 
للجھاز لهضمي بمعدلات عالية جدا لذا تتاثر بشکل عكسي 
النبیبات الدقيقة امیو لية ثراکیب بنيوية قاسية تلعب re‏ 
فعالا في اعطاء شکل الخلية و اخافظة علیه. تؤدي العملیات 
أو الا جراءات التي تسبب تمزق النبیبات الدقيقة إلى فقدان 
التناسق الخلوي. 
تشارك النبیبات الدقيقة في fall‏ داحل الخلوي للعضيات 
وا حویصلات الخلوية كانتقال الميولى المحورية ق العصبونات 
WU,‏ قي الخلايا الميلانينية وح ركة الصبغیات بوساطة 
المغزل الانقسامی وحركة الحویصلات بين ختلف أجزاء 


الخلية. Gis‏ النشاطات السابقة في حال حدوث GF‏ 
النبيبات الدقيقة. يسيطر على عملية النقل بالتبيبات الدقيقة 


بروتينات خاصة تدعی البروتینات اخ ركة التي تستخدم 
الطاقة لتحريك ا لحویصلات والحزيئات. تقوم بروتیتات 


تدعی الکینیستن 5 بنقل العضیات من مرا كز تنظیم 


التبیبات الدقيقة إلى الطرف الوحب .هن التبيبات الدقيقة 
وبره تینات الدینین ۵ بحمل ا لحویصلات بالاشاه 
العا کس. 

تومن النبیبات الدقيقة sista)‏ للعدید من الکونات 
افيولية ما فيها المريكزات والأحسام القاعدية والأهداب ٢‏ 
والسیاط (الشكل. 312و الریکزات بسی اا 5 
بقطر 0.15 میکرون وبطول 0.5-0.3 ميكرون» مكونة من 6 
بیبات دقيقة قصیرة شديدة الانتظام (لشکل 031-2). 
يحتوي کل مریکز على تسعة بحموعات ثلائية من بات 
قيقة منتظمق تشترك التحاورة منها بخیو ط بدئية. 3 من 
ap‏ حاط ,عطرق من وحدات a: E‏ 


2 eal / 4 


wem ۳ ی‎ 


(غير تجلا 3( مقطع طولي a‏ 
(وحدات التوبولين الفرعية كما تبدو تحت المجهر االکتردنی) کل 31-2: النیبات الدقيقة 


والأهداب والمريكرات. (4) = 


< نات تلفیعه باجم 
aN‏ |=« بعد cat‏ 
خض gat‏ في محل 
الغلوتارالدهيد. الذي ترك الوحدات 
Ss ah‏ کت ne‏ یر eS Sas‏ 


03 حرف 
BS wee‏ من 13 مرکیا من 
ase‏ تحط شح SD‏ 


٠ 
» 


فقدان Sle,‏ قرعية مین التوبولرين 
في اخبوط البدئیة. () رسم ss‏ 
St‏ عرضي في هدب ین ب 
یل من تبات US‏ یدعی خیط 
حوري یتکون هن تين عرکزین 
مخاطين بتسعة أزواج من النبييات 
الدقيقة الحيطة الرتبطة مع بعضها 
عضا بالعديد م الیروتیدات الأحری. 
النبيبات الدقيقة A‏ كاملة ومكونة من 
3 حيطا یدیا سا تارك شےت 
خیط محوي ذو بلية (2 + 9) 0-0 
عن البذكية نم غير اللتحاتصة. 


لیر تن yet‏ على الديتين ttl‏ (أذرع الدينين الداخلية والخازحية بالات الدقيقة A‏ على کال طوفا. عند 


its‏ 23 يق یط آذرع الديين بالبیات الدقیقة 8 للزوح اتحاوز وس SNE‏ جي للازواج مع gad‏ بخضا وتمود إلى 
ات حي oy‏ السریع الأنامي = الخلفي بین اواج المتحاورة التاتج عن جرکه cea‏ افدية تخيرات إيقاعية زسكل الخيط 
وضعها ‘re‏ يرن رو یق کامل افدب. یتواصل کل خیط عوري مع ام الاي لي قاع الطب تشبه الأحسام القاعدية ينيديا 
یکرت رل لیر هی رظي شو ت ل aye‏ .۰.. ا ا 
لمريكزات ها ریب یب دولاب NARNIA Yh‏ و جا ور وا ارو یات 
قصره کس اه مته المضنیات 3 بالات الطبيعية بشكل gly!‏ مور حهه عمودیا على چاه یدعی الروج ن الريكرات 
الدقيقة 8 و کے الو ا 7 ۱ ۱ 


= 0ئ‎ SFM پالسیم‎ 
[oe لل‎ Los he re 1 
۰ ا 5 ت‎ i! co ۱ 


وظائف الجسيمات المركزية والمريكزات: 


1. دعم النبيباث الدقيقة؛ E a‏ 
کر توجيه مباشر لتشكل المغزل الانقسامي في 


غير المنقسمة 


2-۰ 


الهيولى | 55 


الشكل 32-2: الجسيم الرگزي. هو مركز تنظيم النبيبات الدقيقة لمعزل الانقسام الفتيلي ويتكون من زوجین من الریکزات. نظهر صورة امجهر 
الالکتروني النافذ مریکزین موحودین بشکل عمودي قي مطرق GS‏ حال من الوحدات الفرعية للتوبولرین والتزوتيدات | الاحری: بتالف کل 


مریگ من تسع ثلاثيات من النبيبات الدقيقة» يتضاعف الحسيم الر SE‏ ا عي هوي LU‏ وینقسم بالتساوي ف أثناء الطور 2 غنوي 
کل نصف على زوج مضاعف من الریکزات. تتحرك امحسیمات الر كزية del)‏ قي بداية الانقسام الفتيلي إلى القطب العاکس للنواة وتشکل 


یوجد ف کل زوج من الریکزات محاور طويلة عمودية 
على بعضها بعضا. قبل انقسام الخلية وحاصة في مرحلة 8 
في الطور البينضي یضاعف کل جسيم مر كزي نفسه بحيث 
لك کل جسیم مركزي زوجین من الریکزات. في أثناء 
لانقسام الفتيلي تنقسم ابسیمات الركزية إلى جزأین 
وتتحرك باتحاه الاقطاب التعا کسة في الخلية وتصبح مراکز 
تنظيم للنبيبات الدقیقة في الغزل الانقسامي. 

الأهداب Cilia‏ و السیاط 5108+189: استطالات 
متحركة مغظاة بغشاء الخلية محتوي نبيبات دقيقة شديدة 


5<( 
3 0 
لاك 


الانتظام. تمعلك LOLI‏ الهدية عددا كبيرا امن الاهداب كل 
منها بطول 3-2 میکرون. تتمثل الوظيفة الاساسية سے ۱ 
بازالة السوائل من سطح طبقات الخلايا. الخلايا ابش ع 
الوحيدة في الانسان التي تحتوي على سوط فا 
۱00 0 ميكرون. 
تمتلك السیاط والأهداب نفس البنية | یکره 
نسعة ازج من اليبات اه وق لل 
يدعى بحمع النبيبات یں 
اغور ري ee 2 -Axoneme‏ 


۱ ۲ ۱ ات 


7 


حبل انحفظة النسائية يودي انقباضها إلى انشطار الخلايا 
5. ف الخلايا الزاحفة تنتظم خیوط الأكنين على شکل حزم 
متوازية تقلصية تدعی ألياف الاجهاد Stress fibers‏ 


على الرغم من أن خيوط الأكتين بي الخلايا العضاية 
تابتة Lye‏ الا فا ق LA‏ غير العضلية سهلة التفكك 
والتجمع. يبدو أن تبلمر خيوط الأكتين يتم تحت الاشراف 
الباشر للتغیرات الضغيلة جدا لشوارد الکالسیوم ومستوی 
۲ عدد کبیر من البروتینات الرتبطة بالأكتين ها 
نشاطات ختلفة تظهر بوضوح في WE‏ متنوعة وتتضمن: 
٭ الیوزینیات: بروتینات حركة للأكتين تحمل اللتزيغات أو 
الحو یصلات على طول الخيوط الدقيقة 
التروتينات المغطية لخيوط الأكتين کتروبومیوزین تقوم 
تلظ الط ف اش زیت SESS Sh‏ 
البرو تینات القاطعة لخيوط الاکتین کال جیلزولین 
Gelsolin‏ الذي یقوم بتحطیم الخيوط الدقيقة إلى قطع 
صغیرة 
البرو تینات المشكلة حزم الأكتين کالفا أكتينين Actinin‏ 
+ الفمبرین Fimbrin‏ وفیلین Villin‏ حيث تعمل على 
تشکیل روابط تصالبية بين الخيوط الدقيقة 
البروتينات المشكلة لفرو ع الا کتین کالفورمین Formin‏ 
تقوم بإنتاج نقاط فرعية على طول اليوط الدقيقة. 
الخیوط المتوسطة (الوسیطة) 

Intermediate Filaments 

تحتوي خلایا حقيقيات النواة إضافة إلى النبيبات الدقيقة 
bye,‏ الأكتين الدقيقة على صنف. آخر من الخیوط 
المتوسطة ال حجم ۳ 20-0 نانومیتر (والشکل 34-2). 
باثقارنة مع النبيبات الدقيقة وحیوط الأكتين الدقيقة تبدو 
الخیوط المتوسطة أكثر ثباتا وختلف ف بنية الوحدات 
الفرعية البروتينية فى الخلايا المختلفة. تم التعرف على 12 أو 
أكثر من أصناف بروتينية متجانسة تشکل خیوطا متوسطة 
وأماكن توضعها باستخدام المناعة الكيميائية الخلوية بعضها 
مبين في الجدول 3-2. يترواج حجم الوحدات الفرعية هده 
اليوط المتوسطة ما ہین 240-40 كيلوذالتون وجميعها 
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كروية وتشکل مر OLS‏ رباعية ملتفة تتجمع بشکل ذاتي 
میت و جانبية إضافية. 
0 ۳ نوت 


ای 
کچ 
3 
+ 
۳ 


ات می 0 RO‏ 2 


الشكل 34-2: Ey‏ یم ملع BL‏ اریز 
التو the‏ 12-10 نائومیتر اي بين تحيوط الأكتين ly‏ .623 
وتعمل على تقوية الخلايا میکانیکیا أو Wh pt‏ الثبات 
(الاستقرار). بخلاف مکونات افیکل آخلوي الااحری تثر کب ایو ط 
التوسطة من وحدات فرعية للعدید من البروتینات فى خلايا عختلقة. 
تبدو الوحدات الفرعية على شکل یشبه العصا اکٹر من أن تكون 
كروية وتتحمع يشكل تدريجي كببية تشبه السلك له العدید من 
السلاسل. یتر کب أكبر أصناف الخيوط المتوسطة وا مھا من و حدات 
فرعية للکیراتین AS‏ في الخلايا الظهارية. ترتبط جرم من خيوظط 
الکیراتین مع أصناف معينة من الارتباطات بین الخلوية فى USGL)‏ لذا 
OM‏ رؤيتها بسهولة تحت ابجهر الالکٹرونسی النافذ كما هو مین فى 
امتداداي الخلية البشروية المرتبطة A‏ محاورة. 


سور الخيوط المتوسطة إلى أربعة بخموعات 

رئیسنه : کیمیائی و پنیا 

ه كير اتينات {Keratins‏ تدعی La!‏ السيتو CALS‏ (القرئين)؛ 
عائلة من بروتينات متنوعة مكونة ما يقارب 20 بروٹین, 
توجد فى LS!‏ الظهارية وی البسی الضلية العسى 
تتتحها خلايا البشرة (كالأظافر والقرون والريش 
(asl tly‏ هذه البروتییات مشفره بعائلة من الحيئات 
ها حواص مناعية و كيميائية مختلفة وتاب دور قد 
تعمل الكبراتينات کیو را م 


اخدول 3-2: أمئلة على وجود الخبوط dae ll‏ (الوسيطة) في UE‏ 


حقیقیات النواة. 


> اه ىم ےی لم 
=“ ۰ 
لع + سے وو ہے ےک او سے ہے ے کے کے و أن ہے ہے ےےےے ے لیے tte‏ 


ee‏ شر پا یسا تا ہی ار ےج اش ںا ہہ ee‏ سب ںہ ہے ہبہ ےا نے ہف ہر ee‏ رر ےک کس رھ ee‏ مر یع ا 
لع ل عه عد ہب مہ اہ کا ہہ مع مہ سر اھ سد ہہ و وا وها کے ےج سے سے کہ مہ سر سے کے لے سان ےہ ہے هاه > >> 


I ail) ۱ الارو مات‎ 


وتان متو سطية الغضروفية و البلاعم واخلایا 
البطائیة و العضلات اللساء 

ee السام‎ Pa al 

ديسمين عضللات العضلات افیکلیة و اللساء ما 

8 ا ری سا وت العضلات الملساء الوعا کے 

بروتين حمضي دبقية Lis LY‏ حمیة 

ہے ديه 077--0 8 nol‏ 

خب ط عصبية ١‏ عصبونات جسم الخلية العصبية و استطالاگا 


ه فیمنتن «تاناءم171: بروتين مفرد يبلغ وزنه الخزئي 58-56 
کیلودالتون» من أكثر بروتینات الخيوط التوسطة وجودا 
في الخلايا التوسطية الي تنشأ من الوريقة الوسطى في 
امآة الختينية المبكرة. ديسمين Desmin‏ من البروتيتات 


007 ین يوجد في العضلات البروتين الحمضى 
الشف الد بقي Glial Fibrillar Acidic Protein‏ »> 


فى Le‏ الدبتنية التحمیة وهي Le‏ داعمة في At!‏ 
ال اار كري (الشکل 1-13). 


ه الخيو ط العصبية ls -Neurofilaments‏ على الاقل ۳ 


140 معلات متعددة ذات وزن حز نو عال (68ء‎ ay 


0 کیل /دالتون) وها بے كيميائية ووظائف مختلفة 
pees‏ و جودها على کافة العصبو تات. 


5 £5 العديد من الأمراض بتبدلات حزيئية في العضيات ار 


المكونات الهيولية: يستختم المجغر الالكتروتي أو الضوئی أر 
التلوین المتاعی الكيميائي النسيجي للكشف عن التغيرات البنيوية 
في العديد من الأمزراض. یوضح الجدول (4-2) قائمة لبعض 
هذه الأمراض ويؤكد أهمية قهم العديد من المكونات الخلوية في 
علم المرضيات البيوتوجية -Pathabiology‏ 


الشکل 35: الشتملا 
ازدهتية قى خلایا قشر 


iS بقظبرة دهنية‎ ig 


5 المدید من الخلايا 
ay ae‏ ق الخلايا الي تعیش لفترة Mash‏ 


Aas Sau)‏ جا 


و وة بد Bets tat‏ یل افر یموس 


و الكظر وتبدو باهر الإلكتروتي الثافذ کسی کروية we‏ 2 
ار اض . الكارهة للماء بطبقة واحدة من الشحوم الفوسفورية مع 

تاركة فراغات حالية 3 الخلايا نتيجة التحضیر النسیجی 
تكبير ۰۱9,000 (ط) ر a‏ ۳ 


وعکن أن تحتوي علق العدید من الواد ۱ سا 


ان میں ترات ماد یات tpl‏ از کی مد تن in‏ 
ہے رآ رت 


ت (المتضمنات) الخلوية بى هيولية أو توضعات Hat‏ جزئیات ee bee Abas‏ الا رهم تكثر القطيرات 
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۳ 
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0 : 3 .)© ال میات الصباغيا 
oo‏ تراک راح mall‏ 
DNA —‏ یوي العدية 


oe‏ 4-2: بعض الأمراض ف الإنسان والحبواز ان الرتبطة تبطة بتغيرات نوعیة في العضيات الخلوية 


لتقدرات ۰ . ز زيادة في الاستقلاب الأساسي 


سی حا یر ل ی اک ۶ دود فرط البرک دہ ہے اک ا 
eae aes‏ ا ار سو وان 
الأهداب والسياط الدقيقة والعقم في الذكور وإصابات 
ج E E‏ 
السكر الفاري نقص في توبولين ky Le‏ نقص النبيبيات الدقيقة في ارتفاع مستوى Kol)‏ الدم 
البنكرياسية حلایا بیتا البنكرياسية (السكري) 
ol at‏ الحالة ‏ مرض خثل للادۃ 2 عوز أتزيم سلفاتيز في ہے شاك ےہ شلل حركي دماغي 
clan‏ متبدل اللون ا حسیمات (سیریبروزیدات) ف الانسجة 
elo‏ هیر J‏ عوز أئزم ألفا-ر]-ايديو re‏ اقم کر مات در ماتان في : تخلف dae‏ وإعاقة التمو 
E e RE E E et‏ ل rh E‏ وس ie‏ 
SD ile‏ مرض ٹلات الخلية-1 عوز في آنزم تخرین جزيكئات ثملية قي العدید تراجع Se‏ ونفسي وتغيرات 
Cell Disease‏ الفوسفورترالسفيزيز من LOH‏ عظمیة غير طبيعية 


ا چزیثی نحو 70 کلیودالتون» توحد في نوی LI‏ الخلايا الشحمية وحلايا قشرة الكظر والکند والخلايا 
ا حیوانیة وتشكل یک بنیو یا داحل الغلاف النووي. الاحری. 


eles‏ ال جین: بحمعات لمركبات السكر المتعددة 
تختزن الغل وکوز. تشاهد. في العدید من ULI‏ ویشکل 


و رس ترج نكن نیرت ار فى رام الل 


a Oe SOMO 307:1 E | Rr res 


نوع الخلايا المشكلة للورم وتتجلى آهمیتها في تشخیص ومعالجة أساسي في De‏ الکید علی شکل بحمعات غير منتطمة 

الأورام. ان تحديد أو معرفة نوع الخيوط المتوسطة بالتلوين سم رو ہت 

3 00,0 الننتيج من الإجراءات الزوتتذية في لمیر‎ iD elie 
حبييات اللیوفوشین: أجسام صباغية صغيرة (ذهبية رک‎ « E را‎ 

المشتملات (المتضمنات) Inclusions‏ بنية اللون) توجد ف العدید من اخلایا ترداد کمیتها ى دک 
بخلاف OSs all oles‏ الشتملات ASA)‏ تقدم العمر. توحد قي الخلايا الثابتة خر سيد 07 E‏ 

بشکل أساسئ من تراکم لواد استقلايية أو مواد آخری. (کالعصبونات والعضلات القلبية). تحتو ۱ 

تعد مكونات انتقالیة (مؤقتة) غير .متحركة خالية من النشاط اللببوفوشين على خليظط من مواد معقدة تنشأ من i‏ 


الاستقلابى أو تختوي القليل من النشاط الاستقلابي المتبقية بعد المضم في الجسيمات EF SLI‏ 
ولیست عضیات خلریة. pal‏ واکٹر الشتملات شیوعا: ۱ by‏ بب 1 9 : 


AL SEES 


۲۲ ۳۲۲ ee a a ee 7ۃ :دلو سے ہی‎ 


= er 


تحتوي النواة على برتامج عمل جميع مكونات 
و نشاطات. الخلية المشفرة على ال DNA‏ :في الصبغیات 
وتحتوي Lal‏ على الآلية الجزيئية لضاعفة DNA‏ وتصنيع 
RNAs‏ بأنواعه الريي (RNA)‏ والرسول (MRNA)‏ 
والناقل URNA)‏ تنتقل الحرئيات. الكبيرة بين ححرتسي 
لنواة والهيولى بآلية منظمة. لا تنتج النواة بروتینات نظرا 
تخل ها من الجسيمات الرييية الو ظيفية لذا يتم استیراد العدید 
من LI‏ يعات البروتينية من اليولى لسد حاحات النواه. 


مكونات النواة Components of the Nucleus‏ 
تبدو النواة غالبا كبنية دائرية أو بيضاوية وعادة ما تكون 
ف وسط الخلية (الشكل 1-3). تحتوي التواة على العناصر 
OE aN aL‏ ری 7ہ ۵۳۱۳ 
و کروماتین Chromatin‏ مكون من DNA‏ وبروتينات 


مرافقة» ومنطقة کرر ماتيتية خاصة تدعی النوية Nucleolus‏ 


Ky‏ 23 835 إن شكل وححم نوی في النسيع 
الطبيعي عادة ہے 7 تبدو نوى الخلايا السرطانية غير 
تخظمة لحكل وها ان متباينة جه کروماتن عقر 


4 2 2 ا ۹ e‏ ہس > 
: 7 8 سے be‏ ا 93 : 


و ا ا 
E 1‏ 
ان ۳ 


مقصولين عن بعضهما عسافة ضیقة )50-30 ناتومتر) تدعى 
السافة حول التووية Perinuclear space‏ (الشكل 2-3). 
[Se‏ زوج الأغشية والسافة الوحودة (ge‏ الغلاف 
النووي. تلتصق حسيمات ريبية بغشائه اخارحي مما يشير 
إلى وحود تواصل بين الغلاف التووي والشبكة الميولية 
الداحلية. ترتبط بالغشاء الداحلي للغلاف النووي شبكة من 
بروتينات ليفية تدعی الصفيحة النووية Nuclear lamina‏ 
(الشكل 3 شاهماق cus‏ الغلاف التووي. تعد 
بروتینات bi‏ التوسطة لامیتات OSS) Lamins‏ 
الأساسي للصفيحة التووية إذ ترتبط بالبروتینات الغشائية 
والكروماتين في الخلايا غير المتقسمة. إن هتا الارتياط 
متتظم من خلية إلى آحری في نفس النسیج وهذا ما يدعم 
احتواء النوى على مطرق من بروتينات ولامينات Lamins‏ 
لتنظیم و تحريك الكروماتين والبروتيتات والیروتینات النووية 
الريبية موضع حدل بین لاع ريد 5 ظ 

. يوجد في الغلاف النوري مسافات ہی سی 
ee‏ معقدات المسام النووي Nuclear pore complexes‏ 

3 والخارحي‎ eeu عن اتاد الغشاء‎ EU (NPC's) 
+ المسامات‎ a مقر عددة 2 سیت د التووي»‎ Uf 
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(ew‏ نا : أ البوويدات النوؤية نم عن 
حلية الثديات النموذجية نحو 4000-3000 مسام. يتر عن etsy‏ ۱۷8۵۶ أ امود 


كل مسام من وحدات فرعية وضو 30 نرعا ke‏ من (الشكل 7-3( 


الشکل 1-3: نوی الخلايا الكبيزة والنشيطة.. تحتوي الخلايا الكبدية على نوی كبيرة واضحة التلون» تتوضع في مر کز bol‏ يوحد فيها نوينان ا 
اکٹر وهذا مؤشر على تصنيع بروتيضي غزير. معظم الكروماتين هو من النوع شاحب اللون أو كروماتين حقيقي إذ تظهر فيه مساحات صعم: 
ذات تلوت داكن تئل كروماتين مغاير منتشر في أرجاء النواة والسطح الداخلي للغلاف التووي. یسبح الكروماتين الخایر رؤية حدود النواۃ بسهرة 
في أثناء فحصها باهر الضوني. لاحظ وجود نواتين في خلية واحدة وهي ظاهرة شائعة في الخلايا الكبدية. تكبير 500 صبغة PT‏ 


EC صفيحة نووية‎ HC 
HO EC 
غلاف تووي‎ 05 

Bs, 5 

NU نپ ريباسات‎ ° 
2 te 2 
"e 0 ae" 

1 0 a” ۳ 

EC HC” 
EC 


nare | باهر‎ a 
(NO) (ه): صورة باهر الالگترونسي نازر 7 7 رن کرو ی سیر‎ Hl الکونات التبوية‎ :2- Joy 
مسرت و الوم إل سا ایت ای العرية رل يشير راس اسهم إلى السافة النروية ك‎ ee wks Ss, 
20,00 داي الغلاف النووي. لاحظ وحود منطقة كليفة رتبقة علی اليج يلا دروي شري علق مت ا شر سے‎ 
ee, الکون من ون‎ say المغاير. تكبير غشاءي 0 (ط) رسم تخعليطي لنواة خلیة یوضح القلاف‎ 
منفضلين عن بعضهما‎ ۱ pa لاحظ لفحم‎ ٠ td بالغشاء الخارجي حسيمات ريية متواصلة مع الشبكة الهيولية‎ hes a 


۶ اي Nall‏ العدیں م الأها كن 
کیل السامات التووية. درتب حمات الكروماتين شر لیت دی ےہ بے ۱ pee‏ روید بينهأ 
يدو الكروماتين الحقيقي (BC)‏ متتشرا داحل النواة. تحتوي النوية علی منطقتين (Gy we mis ik‏ )دای AP)‏ 


وظائف نو( 


نو !3 الخلیة (١‏ 63 


«=, * / ۳ 
۹ 
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EOL‏ تسيا مم ا نا 
- التنظيم الخلوي: تحتوي النواۃ على المادء الوراثیة التي نشرف على < 


النشاطات الخلوية وئنظیم البنية الخلوية. 


- الإنتاج: تنتج النواة وحدات فرعية ريبية في التوية وتّصدرها إلى الهيولى لتتجمع 


الشکا 3-3: العلاقة بين الغلاف النروي والشبكة الفيولية الداخلية الخشنة. عرض مخطیطی الاني الأبعاد لنواة حلية pes‏ ریت کروی 3ے 
t :‏ + ہے لی 

الساما نت النووية في الغلافی النووي. يختلش ste‏ السامات pS KS‏ بین خلية واحری Ce‏ بر داد عدد السامار- 3 تلایا اھ سے 
3 9 7 تا 


البر و تین. 

Chromatin الكروماتين‎ 

هو الادة الصبغية فى حالة من عدم الالتفاف قي وی 
الخلايا غير المنقسمة. حكن تمييز نوعین من الکروماتین قي 
التواة باحهر الضوئی والالکٹرونسی تعكس درجة WS‏ 
الصبغیات (الشكل 2-3 و3-3): كروهاتين ple‏ 
۲/30 كثيف ويظهر بشکل حبيبات خشنة 
اهر الالكترونسي وتجمعات ذات تلون قعدي خفيف 
باجهر الضوئی. کروماتین حقيقي :Euchromatin‏ هو الجزء 
القلیل الالتفاف من الصبیغات ویظهر علی شکل Slee‏ 
ناعمة منتشرة مرئية باجهر الالکتروني و کمناطق ذات 
تلون Gand‏ بامجهر الضوئي. تظهر مناطق الکروماتین الغایر 
والگروماتین :ا حقیقی كبقع داکنة وشاحبة قي القاطع 


تیه افير الضوثي والالكتروتي. غالبا ما اا 
كثافة التلون النووي للكروماتين ف ييز ومحديد توع 
YH‏ والاأتسيحة باحهر الضوئي. 

يتكون الكروماتين بشكل أساشي من سلاسل Blake‏ من 
4 مرتبطة ببروتينات أساسية تدعی الحستونات 
65 والعدید من البروتينات غير افهمستونية. تدعى 
الو حدة البنيوية الاسناسية cpg SI‏ و امحیستو تات اجسيم 
النروي Nucleosome‏ (الشكل 3ء الذي يتألف من لب 
لثمائیة أتواع من اهستونات الصغيرة (نسختین من کل 
هستون 051276 ۰1028 ۰113 044 حاطة goes‏ 150 وی 
دن قواعد ان elle DNA‏ غ ال ابط 

2 : :. جحسیم لنووي را 
هستوني کبیر (Hl)‏ يرتبط JS‏ من ال ۸ ال لعف 


١ ۲۲۱ aad ۷ 2 جع‎ / 4 1 01 i= 7چ‎ 
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١ ‘‏ ۱ 28 ون و 5 5 - 5 4 © 
دساح الب افستون. ترتبط سلاسل ابلسیمات النووية في _ بوجد في اللوی الشاحبة االكثير .من الكروماتين 


الكروماتين بعدة بروتینات غير هستونية متنوعة تمتلك2 والقلیل من تجمعات الکروماتین الغایر ومساحة ا ر 


وظائف أنزيمية مختلفة: 


الشكل 4-3: الصفيحة النووية. ڪون من صنف من بروتيئات 


الخيوط التو سطة تدعی اللامینات 5 الشے تتجمع على شکا 
Yahi. at‏ طح الداحلى للغلاف النووي.. عندما حتفي الغلاف 


التووي ني أثناء المرحلة الأولية للانقسام الفتيلي في الطور التحضيري 
الداحلي وتعود للتجمع لإعادة تشكل غلافين نووین للنواتن 
الحديدتين بعد انقسام الخلية مباشرة. تحتوي الصفيحة النووية على 
7 ارتباط بالكروماتين ما يساعد في تنظيم الكروماتين ف التواة. 
ee‏ الکروماتین قي فتحات الغلاف النووي التسي تدعى معقدات 
المسام الثووي. 
یلتف DNA‏ المرتبط با حسیمات النووية بعدها بشدة 
gst‏ المرحلة اللاجقة من تشکل الکروماتین مشکلا لیف 
قطره 30 نانومتر. ما تزال آلية هذا الالتفاف غير مفهومة 
تماما. Gas‏ التفاف شديد للكروماتين في الراحل المتقدمة 
ويبدو كبنئى ملونة تشاهد eh‏ تدعى الصبغيات 
«Chromosomes‏ تلعب دورا 3 الانقسام الفتيلي والمنصف 
نی أثناء تکٹف الکروماتین (الشكل ,9-3( 
يشير شکل الکروماتین G‏ النواة ال. نشاط a‏ 
Ws Lye‏ احاوية على نواة ‏ شاحبة آکثر tbs‏ ق 
تصنیع البروتينات من الخلايا ا حاویة على نواة كثيفة دا AS‏ 


ال DNA‏ لاستنساخ RNA‏ إن نوی الخلايا الداک مر 
بالکرو ماتین الغایر fe AAS‏ وه ات DNA‏ رد 
الالتفاف لذا فمن 


الشكل 5 5-3‘ cia‏ ۳ يق ج :4 r‏ ل 
التووية وامسامات النووية بين التواة (N)‏ واغيولى (a) (C)‏ مقط 
ي غلاف 7 ج بئیة غشاء‌ي الغلاف النووي. تشم الأ 
إلى المروئینات الكثيفة المكونة لقلاف النووي, لاحظ وحود صفيحة 
تووية و کروماتین تازه حت لفلف التووي ما عدا منطقة الا 


7 متطعفه الس 
ا o‏ ي ي A‏ ری te‏ 
ات مسام gap‏ کت 


7 
الكروماتين المغاير ا حيطي 7 (الأسهم) مع ماف زیر لي 


ل مناطق داخلیة المسامات. تكبير 80,000 


د 
ظهرت ou 42.3.0)! Ais‏ نوی Loe‏ الثديات 


من الکروماتین الغایر غالبا ما تکون في 
1ئ ویس للذكور.. foe‏ الکروماتن 


اعا 
بر ماد ys‏ 
بجمع للكرو تبن s Sex chromatin eke‏ 


يه حلایا الأنٹی (الشكل 10-3). 
ا اوران ا جنسی ملتفاً بشدة 
اسم a‏ بینما يكون الصبفي × 
وغیر کی الكروماتين اي هو 


x‏ ;| و سس عطل استتساخیا, ٠‏ یوجد في الل کر صبعي 


ومرثیا بين دورات 
ہس ملیف 


الشكل 6-3: المسامات اللوزية بالكسر التجميدي N‏ صورة ججهرية rats ted‏ معوية تظهر غشاءي all‏ التووی و المسامات 
النووية. لاحظ حدوث کسر جزئی بين غشاءي الغلاف النووي (اليسار) وبشکل أكبر داخل الغلاف النووي مع اختفاء الكروماتين. يُشاهد 
بوضوح حجم وتوز ع معقدات السام النووي. تشرف معقدات المسام النووي على آليات تنظيم دخول وخروج Sl Al‏ الكبيرة بين الميولى 


و التواة بشکل حکم قي كلا الابحاهین. 


ان لدر اسة الکروماتین الجنسي آهمية في الکشف عن الجنس 
الجینی في المرضی الذين لدیهم اعضاء تناسلية خارجیة بصعب 
تحدید جنسها کالخلوثة والخلوثة الكاذبة. ساعد تحليل 
الكرومائين الجنسي بدراسة الشذوذات المسؤولة عن الک روماتین 
الجنسي کمتلاز مه کلینفلتر Klinefelter‏ المرافقة لشذوذات 
لخصية وخیاب النطاف واعراض آخری مزتبطة. بوجود 


AXY صبقیات‎ 


0997 

في الأشخاص ذکر أم أنثى. معظم خلایا حسم الإنسان هي 
خلايا جسمية تحتوي على. 22 زوجا من الاجسام الذاتية 
(الصبغيات الجسمية) وزوج من الصبغیات ابخنسية. يحتوي 


كل 23 زوحا صبغيا على صبغي واحد من الام وآحر من 


Homologous‏ وعلی الرغم من کوغما من والدین مختلفين 
إلا آغما یحتویان على أشكال ملفة لیٹس الحینات, اللا 


الجسمية هی خلایا Ol‏ صيغة صبفية مزدوجة SS‏ 
تحتوي صبغیات مزدوجة. اطلق غلماء الورائة على الخلایا 
old‏ الصيغة الصبغية المرودجة nd‏ يشير حرف « إلى عدد 
الصبغیات الفردة في خلایا الکائنات ا لحیةء فعلی سبیل 
المقالة ف الانسان 23> ۸. Of‏ النطفة Ay‏ البيضية ذات 
صيغة صبغية مفردة مختوي على نصف ste‏ الصبغیات (7). 
یفصل کل زوج من الصبغیات في أثناء الانقسام التصف. 
عند دراسة الصبغیات عادة ما تررع الخلايا في all‏ 
اختبار ويوقف القسامها في الطور الاستوائی سام 
الکو لشيسين 9 الذي پر تبط مع التوبولين مۇديا 
إلى تمزق النبيبات الدقيقة فی الخلية. تُغمس الخلايا التوقفة 
عن الانقسام بعدها في محلول منخحفض التوتر ما يودي إلى 
التفاخ GUL‏ وبعدها ثلون بعدة طرائق وتبسط الخلابا بين 
الشريحة وغطائها: ٹم تفحص الصبغيات الانقسامية في نوا 
واحدة باحهر الضولی. توحد صور وتقطع ارت 
بشکل مفرد من الصور ومن ثم رتب بشکل منتظم مشكلة 


الطور البينسي cInterphase‏ يحدث فيه تضاعف ل DNA‏ 
تبدو النواة كنوى الخلايا الشاهدة فی معظم اله 

4 4 واه گنوی ار لمشاهدة 3 معظم المقاطع 
النسيجية الرو تينية, يمسم الانقسام الفتيلي إلى أربعة أطوار 
(الاشکال 14-3 و15-3). 


Hi هیستون‎ 


لب مکون من 8 aly Je‏ 
من الهیسئونات: ۱112۸ 
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Cy 


DNA .‏ مركزي 


DNA‏ رابط 


الشکل 8-3: مکونات الحسیم النووي. اسيم النووي بنية تشكل 
التنظیم الأولي لسلسلة DNA‏ الزدوحة الحرة وتحوضا إلى الکروماتین. 
يحوي کل جسیم نووي على معقد مركزي ماني الشکل مکزن 
من أربعة and‏ من اهستو نات؛ نسختین هن المستونات التالیة 12/۸ 
28 13ء ۲14. يلتف حول اللب المهستوتي DNA‏ بطول ما 
بقارب 150 ley}‏ من القواعد. ترضح ogee‏ 111 حارج DNA‏ 
النووية في حسم الكائن ا حی حيط السبحة الطویل. الحسيمات 
النووية بنى ديتاميكية تختوي على هستون HI‏ غیر مرتیط DNAs‏ 
غير ملتف پسمح للبروتینات ما فيها عوامل النسخ والأنزعات 
بالوصول إلى ۸( كل انية على الأقل. 
الطور التحضيري :Prophase‏ يكف الکرو ماتین 
الضاعف على شکل حسام عصوية تدعى الصبغيات. 
پتکون کل are‏ من کرومانیدین شقیقین (سلسلتون 
متو از تن من (DNA‏ مرتبطة ببعضها بشدة بشکل طولاني. 
خار ج النواق» يحدث اتفضال للقسیمات ال ركزية ومریگزاها 
— ۱ 

al,‏ إلى الاقطاب القابلة للحلية. تتضاعف القسيمات 
المركزية و الریگزات فى أثناء الطور البينضي, تظهر النبيبات 
الدقيقة للمغرل الانقسامي بشکل تلقائی بین القسیمات 
المر كزية + تختفی النوية aus‏ توقف النشاط الاستنساخحي. 
ينفكك Goal‏ النووي في مرجلة متأحرة من هذا الطور 
ae”‏ ينه إضافة te ast‏ الفوسفور إلى بروتینات الصفيحة 
النووية والخشاء البووي الداحلي. تتفکك الصفيحة النووية 


نف 


١ 26 33 لكا ب‎ w 


نواۃ الخلية | © 


Sliders‏ السام النوري ولختانی بر و lal‏ السفيحة النووية 
وا حویصلاٹ الغشالیة في الحضاره الخاوية Neatly‏ الخيولية. 

الطور الأسترائي ۵۲۵0۵۵6( BSS‏ الصخیاثٹ 
EN‏ بنبيبات J pall‏ الانقساعی (الشگل 143 و16-3) بي 
منطفة pe‏ معفدات برولينية MT‏ كبيرة تدعی هراكر 
حر كية Kinetochores‏ تنوضخ في eat Aes‏ لي کل 
كروماتيد تدغی الفسیم Sas Centromere GS Ll‏ 
الصبغيات بعدها إلى الستوی الاسٹوالی لي اخلية والصبح 
الخلية كروية الشکل. تتواصل اللبیبات في الر کر الخر كني 
المرتبطة بالگرومائیدات الشقيقة مح القسیمات المركزية بي 
الأقظاب القابلة للمغزل الانقسامی. 

الطور الانفصالي tAnaphase‏ تنفصل الک و مائیدات 
الشقيقة عن بعضهما وتدسحب بطء من مرا گرها ASA‏ 
بابحاه القطب القابل بوساطة بروئین النكسين امرك ای 
طول اللبیبات الدقيقة. تبتعد افطاب الغزل عن بحضنها 
خلال هذا الطور. 

الطور lke!‏ 0۵ تتشكل Ole get‏ من 
الصبغيات في أقطاب الغزل وتعود إلى وضعها غير الگٹیف. 
تتوقف بلمرة OL!‏ الدقيقة للمغزل Tags‏ الغلاف بإعادة 
الع حول کل حموع؛ هن الصبغیات الوليدة. ‏ تنطرر 
حلقة تقلضية Contractile bag‏ تشبه الحرام ese‏ على 
خيوط أكتين مرافقة ليوط البوزین في ا زہ الحيطي للهيولى 
في خحط استواء الفلية الام. Gast‏ تضيق بي ALL‏ القلوصية 
3 أثباء تخرك الخلايا في فاية الطور النهائي مشکلة تلا 
انشطار 1 Furrow cleavage‏ يشابع سيره إلى أن فم 
الحيولى وعضیاتھا إلى خلیتین وليدتين لكل منهما نواۃ, 

إن معظم الأنسججة في حالة als‏ حلري دائم وذلاك 
بسبپ استمرار الانقسام الخاوي وموث الخلايا السٹعر, آغا 
النسيج العصبسي وخلایا العضلة القلبية فان مغدرهًا غلى 
التجدد تكون ستخفضۂ بسبپ الغدام القسام خلایاها بعد 
الو لاد تلف معدل USUI ont‏ بشکل كبير من نسیج 
إلى آخر, فعلی سبیل SUM‏ تتجدد ظهارة الامعاه والبضرة 
معدل عال بینما معدل التجدد في البیکریاس والغدة RR yA‏ 
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الشكل 9-3: تحول DNA‏ إلى aia et ap aoe‏ 
مراخل التجمع ف أثناء تکلف الکروماتین ف الطور التخضيري من 
الانقسام الفتيلي. على الرغم من ذلك ما ترال الارتیاطات البروتينية 
ال تحدث فق كل مرحلة غتر مفهرمة ٠ UE‏ في,أثناء ععلية مکل 
الکرء ماتين یترقف النشاط الورائی بشکل LIS‏ ل wats‏ اطسیتو نات 
تعدیلات كيميائية بطرائق مختلفة. يظهر الرسم التخطيطي العلو 
حلرون DNA‏ مضاعف nm)‏ 2( يرتبط Pee Sine‏ 
الجسيمات الئووية nm)‏ 11) الي تتصل مع DNA‏ على شکا 
حيط السبحة. تتفاعل ا حسیمات الدووية: بطريقة ما رال اراچ 


1 ۴ 1 ۷م ۵ ا iS‏ ۰/۱ 
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٦‏ ا 4 2 ال AL Srna‏ ۹ أ عضاء البالی. 4 
بشکل دفیق في المقاطع النسیحیة لي ا کش 
بک مرها في الأنسجة Ob‏ التجدد الخلوي السریه ر 


خلال تکیف الگره ماتین 3 ایا كه الانسحة. 


The Cell Cycle دورة الخلية‎ 

الانقسام الفتيلي هو طاه و هرثية لانقسام الخلية, إلا ان 
هناك عملیات احری لا حكن رؤيتها باخهر الضوئی تلعب 
ea‏ سن ین هذه العمليات 
الاساسية الطور الذي يتضاعف فيه ال DNA‏ ,الذي 
يدعى الطور البينسي JInterphase‏ عکن دراسة تصاعن 
۸ باستخدام طلائع DNA‏ موسومة_عشعات كاك د, 
كا او نظاثر لقیمیدین  FR‏ تقصی أثرها . طرق 
البیو كيميائية و التصویر الشعاعی الذاتي | 
التسييحيّة. ۲ 2 ب اظور ای والانقسام نر 
الدورة الخلوية, یوجد الطور ی ق معظم الأنسجة 
الي تتجدد خلاياها. 

تتضمن الدورة الخلوية أريعة أطوار مميزة وهی 
اغتیلي وٹلاٹ ٦‏ 90 الي ويطلق علیب: 0 
gate 070‏ وطور ت کیب DNA‏ 
کات ٦‏ 6 القترة. الزمنية بين 
نت (ثر ) DNA‏ ژالانقسام الفتيلي التالى. توضح 
73 19-39 الاوقات التقريبية الى تستغرقها 
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الشكل 11-3: التنميط النووي. تحضر مقاطع التنميط النووي في الانسان يتلوين وتضویر الضبغيات في اخلایا بعد ی 
بالكولشيسين. یتم اختیار نوی الخلايا التي تحتوي على صيغيات مفردة كنيقة للغاية لتسلیل التمیط التووي. يتم بعدھا قطع اص 7 
وإلصاقها مع بعضها لدراستها. تبدو الصبغیات كشرائط بعد تلوينها علونات نوعية ما یسهل عملة عدید yeas‏ ویظھر الحلاعة ٠‏ 
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ريبكل 12-3 النويات: الخلايا البيضية الأولية حي علابا کی ذا وها برس وه 
ble;‏ تقوم بتصنیع الکثیر من البروتینات والكسيمات رت دي کل نواة علی 
تراكيز عالية من 8374 الريسي ف منطقة ضغيزة في العصاره التووية. 2 سا و 
Le 1‏ 1 ۲ عم 7 ۹ ۱ ۱ 2 1 2 صن سے rp,‏ 
عن استنساخ ومعالحة RNA‏ الريتي. عندما ات الص باج می وی او سا 
المنضف: بدو أحراء من الصتغیات اجو ae‏ 
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وت ا للانقسام تقسام لفترة طويلة ote‏ اأطور 
حدوٹ الاہاضة: یی 1 یہ یں 
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الشكل 13-3: مناطق النوية. يظهر بالمجهر الالكتروني النافد 
مناطق مختلفة في نويات الخلايا المفحوضة. يمكن تحديد الاجزاء الكبيرة 
في النوية كمنطقة أو أكثر شاحبة اللون تحتوي على متظم DNA‏ 
وني nucleolar organizer‏ - تسلسل لقواعد تشفير RNA‏ 
الرييي - یوحد حمسة آزواج من الصبغیات تحتوي على منظمات 
OGY‏ حینات الانسان. ترتبط بالنظمات SY‏ ألياف بروئيدة نووية 
ريبية متراصة بكثافة )10-5 نانومیتر) للجزء اللييفي للنوية (PF)‏ 
الذي یتالف من نسخ أولية لب RNA‏ الري. ینکون الجزء 
ا حبیبسی للنوية من حبیبات بقطر 20-15 نانومیتر تثل Slims‏ 
فرعية ناضحة ريبية. يرتبط تصنیع البروتینات في هيولى الخلية بال 
ull RNA‏ في all‏ تعبر الوحدات الفرعية الريبية إلى الميولى 
لتضنيع بروتينات. أحيانا يوحد كروماتين مغاير يدعى الكروماتين 
المرافق للتویة Nucleolus Associated Chromatin (NAC)‏ 
کجرء من اللویة ولكن أهميته الوظيفة غير معروفة. تكبير 30,000 


الخلايا الجذعية وتجدد الأنسجة 
Stem Cells and Tissue Renewal‏ 
تحتوي العديد من الأنسجة والأعضاء خلال فترة حياة 
الفرد» على تجمع صغير من خحلایا غير متمايزة يطلق عليها 
الخلايا الجذعية «Stem cells‏ تعمل LYE)‏ النابجة عن انقسام 
هذه الخلايا على تحدید الخلايا المتمايزة في الانسحة حسب 
الحاجة. تنقسم العديد من الخلايا الجذعية بشكل غير نظامي 
و الانقسامات النابحة عنها دائما .غير متمائلة نظرا لبقاء 
إحدى اللخلايا الوليدة كخلية جذعية بينما pls‏ الخلايا 
الاحری. تو do‏ الخلايا اححذغية ‏ العدید من الانسچة 3 


آماکن خحاصة أو نی آعشاش. تساعد البيثة اجهرية أعشاش 
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النسيجية الروتيتية. 
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الخلايا الانقسامية. ان زيادة عدد الأشكال الاتقسامية وظيور 
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الجينات الورمية Protooncogenes‏ . ان 


لد 


ثتغیر بنية أو تعتر 
هذه الجينات يساعد على AS‏ الأورام. يمكن أن تتحول طلاقع 
لجینات الورمية ای جینات ورهية من خلال حدوث طغرة فى 
تسلسل DNA‏ لو تغيز مکان 54 اقتى fiat‏ بحرکة لجات 
إلى أماكن تحفیز فعالة مما يؤدي إلى تغتر لجیات شکل غير 
مناسب أو تغيّر لجینات بشكل دائم۔ برتیط ظیور العديد من 
الاورام وسرطانات الام بحدوث تغير قي الجينات الورمية. 
تشفر طلائع الجينات الورمية معظم اليروتيتات المسؤولة عن 
النشاط الانقسامي بعا فیها ع وامل القمو النوعية المختلفة و sted‏ 
من أنزيمات الکیناز والبروتينات المسؤولة عن رس الإشارات 
لعوامل النمو داخل الخلايا. تم اكتشاف قاتمة ‏ ولسعة ومتنامية من 
طلائع الجينات الورمية حديثا. 

تسبب العديد من العوامل إکالمواد الكيميائية» آنواعا معینة من 
الإشعاعات والإصابات الفیروسیة) أذى في DNA‏ أو طفرات 
مؤدية الى تکاثر غير طبيعي للخلايا تى تجاهلت. لیات 
استخدم مصطلح ورم Tumor‏ ساقا للإشارة لی انتقاخ 
موضعي في الجسم أو لتهاب أو تكاثر غير طبيعي لخلایا: 
بينما يستخدم حال کتعبیر مرادف ل Neoplasm‏ أى ورم. 
یعرف الوزم Neoplasm‏ بأنه is‏ غير طبيعية (شاذة) ناِتَجة 
عن تکاثر غير طبيعي لخلایا. إن الأورام لما أن تگون حمیدة أو 
خبيثة حسب خواصها: بطيئة النمو وغير منتشرة (حميدة 
01 أو سريعة النمو ولها القدرة على الانتشار قي الأتسجة 
والأعضاء الأخرى (خبيثة Lal (Malignant‏ مصطلح سرطان 
Cancer‏ فهر مصطلح عام لجميع الأورام الخبيثة. 


۹ a 
a. و عم جم هم ۶۰ ۳ ف‎ 


ا شا ”گر بجر وھ RE ES‏ 
یتح غن التمایز ار جباري للخخلايا حلايا Ste‏ 
تخصصة مكملة لوظیفة النسيج أو العضو بشکل سريع. 


a 8 0 0‏ سے 
nie | nh dade ×7 AGA‏ تم و رس رو اس لض ee ce te ee‏ از سس ٢ www‏ ا 


FEAR ہا‎ EAS Fry رصم‎ se ےرس تا مع ۲۳۹۲/۲ مرس‎ IRATE IT ey وه‎ O09 PH 

pele 7‏ )پچ ا لتب یر یج ite‏ سوه hE‏ كيم oH) Ee‏ پر ANP FA re ine‏ وتو Cee e‏ ينجي جوج ديم 
a a 07‏ بتو | ا متمد لق کر يضح امو عبد ويسم م بج ديهم وس عسي زگ سی FEES EP gr eat‏ اليد 
FF‏ لكو نس وچ ٩‏ موس یتیب ہی[ وک a oO‏ ینم ONG FAD‏ مہبم ہی جر درو سیت ہ بس ھی û (KOS‏ مج ہرد تی می 
3 کیب بوك کو مد چو © وچ کیہ( IP‏ کر جر ج کی و یمم we pat‏ سم سا جد كر اي © یب اہی ای A Fee‏ تید ا ری سی ہی 
كر بای می “كوم تاور گاب © ھت زی Û‏ کر تی ہی Û KA‏ ہو eras‏ ند © نیس تو ای fer‏ وس O‏ ی ای کت رد فا 


ہہ )سم و لو کی > q‏ کر ۳۲۲ pet ot o‏ 


SY‏ اص محر سب هم ry‏ نو وس 


ps PS TY‏ محم ناخ 


س اتب ۳9 ren?‏ 


۷ئ 


سما إلى فک اسحا : ۱ ۱ 1 ١‏ 
| ; 0 0 


Ada سے‎ 


ct oe ۲ 
sles DNA الطور التحضبيري: حتوي الضيغيات على‎ a 


١ 5 5 i - 0 ۱ 7 ly‏ رم 
is sek (CL > =‏ اخلية وپ - کا 


Le SI‏ الخ گی تیدا 


4" و 


تک 
ات 
11 


١ : 0 1 ۱ ~~? i ۷ ۱ ۳‏ ۱ وی 0 ٦ er‏ سح 7 
بالصح أ | = : 3 ۱ 2 كز الى كا ی 
, د Ss‏ 2 4 ر ~ 


٠ ٦ - «| - و‎ 1١ * ۸٩ } ۱ ۱ ۳ . ١ 1 it 7 و‎ 
۰۰ 7 = = 5 1 ۲ .و و د‎ 1 ۱ 
۱ ١ > | ۱۳۹ س. _ | را‎ ١ ~ 3 مفقصلة‎ slaw و ند‎ 0 ۴ ١ =) 


هلها اہ 
~ 


of الافطاب عن پعضها }3 الافطاب الف لية.‎ Lies 


| 1 0-7 ١ 0 ٦ - ۰ 31 ١ , : 6 | ٦ 
بيك تن‎ / 8 5 ۳ . = 7 
2 ٦ 7 


١ ۱ ۳‏ - کے ۱ 5 1 ۱ - 2 i ۱ ١‏ . 1 سیر ۹ , ۳۲ 
الطور الا نفصال ull‏ وخ لد پا ٹیو 3 : ۰ ۱ پ٭ إلى خلیتین cents‏ لگا 


۳ 5 : 
~> ea : ۲ 5 تا‎ a 
7 ۰ 


4 / الصل 3 


هلا هو حال الات الی ي غلى عمو ات انی 
حلا پا شديدة الاسفرار أو رت Stable or static cell‏ 
ss population‏ نظهر الفليل أو تلو من التشاط 
١ 1 . 5 / “ee I‏ 37 

tlw‏ الفتيلى الطبیعی من پل کی على 
حلاياها عند نعرضها للاذی من حلال blest‏ الانقسامی 


للجاذيا ادا غیا المو چو 32 ہن LAT‏ المتهايرة و ظیغیا. 3 


dle,‏ العديد 


انسجة Gal‏ كالدم والبشرة نصبح BIE‏ ذات BE‏ 
انتهاني Terminally differentiated‏ أي Y Ul‏ سنطیع 
ys‏ دوراتھا التكائثرية ونوجد لفترة فصيرة من الوقت. 
متللق مثل هده الأنسمحة عادة جموعات من GX‏ سریعة 
التجدد telly Rapidly renewing cell population‏ من 
الیلایا ols‏ النشاط الانقسامي . معظم هذه LEI‏ 
الانقسامية ليست من الخلايا الجذعية بل هي نسيلة سريعة 
الانقسام للخلایا المتمايزة (الشكل 20-3). Sale‏ ها بطلق 
على هذه خلایا سليفة أو خلایا التضخيم العابر 
Progenitor cells or Transit amplifying cells‏ لک ها 9 
حالة عبور على طول المسار من عش الخلية الجذعية إلى 
حالة متمايزة. da‏ لتضاعف هذه الذلايا بالانقسام الغتيلي 


تتؤفر أععداد من LEI‏ اللمديدة في النسيج يج المتمايز. 
الانقسام المنصف Meiosis‏ 
عملية متخحصصة Gat‏ القسامين حاويين مر نبغلين 


بشدة مع بعضهماء بحدٹ في اخلایا المشكلة للنطاف و الیادی) 
البيضية في ا ناسل نقط. غابز هذین الشكلين من النلدیا 
المنتشة Germ cells‏ أو  «(Gametes)‏ حت بشكل ٠‏ کامل 
في الفصل 21 و22 ولك ن المظاهر الصبغية للانقسام النصف 
یٹم تداوشا هنا لأحل فهم أو ضح لاحداث الانقسام. يني 
الانقسام المنصف خاصتین مما: (1) اللخلايا with‏ قن 
الانفسام النصف هي دات صيغة صبغية مفردۂ ery‏ على 
صبغي واحد فقط من کل زوج صبفي لي VRE!‏ سی 
يشكل اناد اناديا البيضبية وجلایا النطاف لي أثناه عماية 
الاحصاب لافحة ذات صيغة صبغية مضاعفة والدسي تلور 
إلى کالن حي جدیلد )2( صببغياتك able‏ , رال 
مبكرة من الانقبام hall‏ لكل زوج dey)‏ من الاب 
وواحد من الأم) مرتبطة حسمباً على كامل طوفا في عمل 


at 5 =| 5 ١ 
J خصل‎ + small Synapsis Ol yi بطلق عليها‎ 


الاقتر ان Jue‏ السلاسل الضاعفة وحدوث 
۸ ودي مها إلى تبدلات معلوبه ني DNA‏ 


تدم التعابرات (العبور) Crossovers‏ بين see)‏ ذف 
والأبوية. ينتج عن العب ر Olle Colts}‏ لل- 1 ۱ 
 “- 1 Loe Claw‏ فالقلیل من الصبغيات آل و حنت 
تکون متشابه GE‏ فى الام Vy‏ 
يوضح (الشكل 21-3) مراحل 


suns.) الاتقسياه‎ 

eS: 

٭ تدخل att!‏ الانقسام آلتصف بعد تضاعف 2778 بشكا 
کامل ي طور 5 لتا فان کل صیغی من صبغيات اخب 
ري على تسین متعائلتین يطلق علیهما كروهاتيدات 
شقيقة Sister chromatids‏ 


بن ۱ ©8 الور الاستوالی: صور: باب 


4 العلور الا سترالی نظهر العدید هن 
* فيها JJ!‏ امیا Ua‏ 3 هلف 
aie ۰ 3‏ الدقيقية للمعزل, Lae‏ النحاء 
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5 ہد ۱ ۱ ف 

۹ يود ٭* : 

> a ۱ 
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الشكل 17-3 خلایا انقساهية 3 ins!‏ البالغة: تادرا ما تشاهد eis‏ الاتعسام الفتيلي بشگل واضح 3 Lys‏ الا تعساميه 3 الأنسححة البالغة 
والعي تغرف أحيانا بالأشكال الانقسامية في ختلف الأنسحة سريعة التحدد. (8) يوحد ف يطاتة الأمعاء الدقيعة العديد من ححلايا التضحيم العا 
(es LUXS)‏ المنتقسمة وهي خلایا نسيلة غير متمايزة بالقرب من الخلايا الجقعية قوق المتطقة القاعدية للغدد المغوية. لاحظ العدید.م- الخلذيا 
المتقسمة Liss‏ و جا بطانة cle Vi‏ الدقيقة. لاحظ تكن الصبغيات ف الخلايا في RK‏ الطور الاتقصالي والطور التھائی۔ (2) حلایا ف الطور 
الاستوائي خلایا غدد بطانة الرحم المتكائرة. (6) خلايا في الطور ste‏ في بطانة المريء. (d)‏ حلايا الطبقة القاعدية للبشرة في الطور الاستوائي. 
من الصعوية عکان مدید أو التعرف على الأشكال الانقسامية في معظم الأنسحة اخيوانية نظرا لندرتھا ولتعدد أشكال و أماكن الخلايا الي تادر 
ما تسمح بتحدید أظوار الاتقسام الفتيلى Go IS‏ . تظهر الأشكال الاتضَسَامیة و نا في الاعضاء کتوی تحتوي کروماتین داکن اللون کفیف. 
تكبير 400 صبغة (H&E)‏ 


الشكل 18-3: دورة اخلیة (الدورة الخلوية). أصبح بالإمكان یز الحلايا في أثناء الانقسام الفتيلي وتضاعف bgt DNA‏ عن طريق استتخدام 
التصوير الشعاعي الذاتي بعد حقن اللیمیدین المشع). مر الخلية في أثناء دورة الخلية بالطور البيسي بفترة طويلة تدعى المرحلة الاولى او 6 بعد 
انٹھاء الانقسام الفتيلي وقبل بده تركيب DNA‏ تحدث أيضا مرحلة آحری تدعی Gp‏ بعد تضاعف DNA‏ وقبل الطور التحضيري للاتقسام. بعد 
الاتقسام الغنيلي مر كلا الخليتين الولیدتین بالدورة نفسها في الخلايا سريعة الانقسام. مرحلة 6 هي القترة التسي بحدث فيها تراكم الأئزمات 
وال و کلب Sug‏ الضرورية لتصاعف ‘DNA‏ الرحلة 5 هي فترة خصصة اتضاعف 12۷۸ المرحلة ر6 هي فترة قصيرة للتحضير للانقسام القتيلي 
uf‏ ال M we‏ فهي تشمل کل آطوار الانفسام الفتيلي. FAS‏ دورة الخلية من 36-24 ساعة في الأنسجة سريعة النمو, يعتمد طول الرحلة ,6 
غلى العديد من العوامل وغالباً ما تكون أطول الفترات وأكثرها تباینا. تحتسد مرحلة 5 على حجم الحينوم وتستغرق مرحلة Gy‏ والانقسام الفتیلی 
- معا 3-2 ساعة فقط. 
N ot See |"‏ 
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الشکل 20-3: اخلایا احذعية. برحد في الانسحة سريعة اللمو 
ty‏ في الانسحة الأحری عند البالفین بحموعات من اخلایا ننقسم 
ببطء تدعی الخلايا الجذّعية. تنقسم الخلایا الجذعية بشکل غير متناظر 
Ue a‏ تبقى URS‏ حذعية بيدما ثتابع اخلایا الأحری تمايزها 
وتنقسم لرات قليلة ععدل سریع. يطلق على هاه YUL‏ لايا 
التضخيم العابر ة (أو خلایا سليفة) والتسي توقف في النهاية عن 


٭ Las‏ في ألناء الانقسام المنصف عبور و اتحادات جديدة 
للجینات. ان کل خلية ذات صيغة صبغية مفردة فریدة 


من نوعها ورائياً. ينعدم في الانقسام الخيطي حدا 
اقتران أو اتعادات حديدة في DNA‏ 2 خلیتان 


متشاهتان Why‏ ا ا 
ae as 1‏ لمبرمع) یں 


؟ ال vw‏ 
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Ue‏ حاورة أو بلاعم متخضصة بازالة المحلفات الخلوية. 
إن الخلايا الاستماتية لا تتمزق ولا بحدث تحرير حتویاتما 
الخلؤية “مقارية مع الخلايا التي نموت بطريقة النخر 
Necrosis‏ نتيجة أذية أو إضابة عرضية. غذا الاخعتلاف أهمية 
كبيرة oY‏ تحرير المكونات الخلوية حارج الخلية يسبب 
سلسلة سريعة من تفاعلات موضعية وهجرة الكريات 
البيضاء مودية إلى رد فعل معقد یدعی بالاستجابة الالتهابية. 
إن الاستجابة الالتهابية غير ضرورية في الاستماتة OY‏ 
التخلص من الخلايا بحدث بشكل روتيني بعد حصول 
أذية في ال DNA‏ أو كجرء من عملية التطور الطبيعي. 
ترول الخلايا روتينياً بسرعة ودون آثار أو مضاعفات عن 
طریق الاستماثة. 

لتوضيح أهمية الاستماتة سوف نضرب بعض الأمثلة: ۴ 
التوتة» تتلقى الخلايا اللمفاوية التائية النسي u‏ القدر ة على 
مهاجمة الستضدات الذاتية إشارات بتفعیل برنامج الاسعماتة 
قبل مغادرقا التوتة (الفصل 14)» للاستماتة أهمية بالغة في 
المبيض الناضج وذلك للتحلص من الخلايا اللوتينية كل شهر 
إضافة إلى إزالة الفائض من الخلايا البيضية وحريباما. 
اكتشف موت الخلية البرمج لاول مرة في أثناء تطور 
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لشكل 22-3: LoS!‏ الاستماتية (خالایا الموت المبرمج): يندر مشاهده الخلايا الاستماتية ق Ul eel‏ نظ 1 )26 Sree‏ الى نت الم 

- ~ 7 سا ر ر ر ا - a Xe‏ 

Ch 5K * 4 8.‏ امه er‏ ندا وی =< Kas‏ 
پشبه تکتش لحرو ماين النووي 3 LH!‏ الاستماشة من حيث الم کل بعص الخلايا الانقسا (a) Av‏ لاحظ Ly‏ استماتیة (A)‏ 3 ظها 3 ale}‏ 


مبطتة cles‏ الدقيقة. (BD)‏ في بداية ضمور الجسم الأصفر . )©( ظهارة العدد الرحمية في بداية الطمت. تکبیر 400 صبغة (H&E)‏ 
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الشكل 23-3: مرحلة متأحرة من الوت البرمح - تشکل الاجسام الاستماتية. صورة یابجهر الالکترونسي لمرحلة متاخرة من الاستمانة. لاحظ 
تخر IS‏ الخلية بشکل حدري و تشکل حويضلات هيولية (فقاعات) قي أثناء الاستمانة. تتفصل الفقاعات عن الخلية وق بعض الأحيان عن 
بعضها وتبقى able‏ بغشاء الخلية وهذه الطريقة لا تتحرر محتويات الخلية إلى الوسط حارج الخلوي. يطرأ تغيرات على الغشاء اغحیط بالاجسام 
الاستمائية بطریقة تتعرقف البلاعم أو الخلايا احاوره علیها لیتم ابتلاعها بسرعة. يساعد سرعة تشکل وهضم الأجخسام الاستماتية دزن فزقها ى 
دوك الا متماتة دون إثارة أي رد فعل التهابسي. تكبير 10,000. ١‏ 


النسيج الظهار ي Epithelial Tissue‏ 


At 1 1‏ خا لا | الذ J‏ هار hy‏ 


ha! be 


على الرغم من تعقیدات جسم الإنسان إلا أنه calls‏ 
من أربعة أنسجة رئيسة وهي: الظهاري والضام والعضلى 
والعصبي. تتكون هده 0 من خلایا « مطر ق ارچ 
خلوي» توحد مرتبطة مع بعضها بنسب UE‏ ولیس 
که حدات معزولة Ace‏ اعضاء وأجهزة مختلقة 3 ابحسم. 
یوضح الخدول 1-4 الصفات الرئيسة old‏ الانسحة. اضافة 
لذلك تملك الخلايا ad!‏ الوحودة في سوائل الجسم کالدم 
واللمف أهمية وظيفية كبيرة. 


الجدول 1-4: يوضح الصفات الأساسية للأنسحة الرئيسة الأربعة أف 


اش Sa‏ 
کت دس ی - 


السطو ح متراصة الجسم وتحاویفہ 


a e AT SE O‏ امه 
ara‏ العضلی E‏ 8 تقلصية كمية متوسطة الح ركة 
ا oe‏ ا E Wine si ett RI‏ 
الضام. © العدید من ۳۹ کیپ a‏ الدعم والحماية 


الشابتة و التحر aS‏ 


يتميز النسیج الضام بغزارته با مواد حارج الخلوية الفرزة 
من خلایاه؛ بینما یتر کب النسیج العضلي من LO‏ متطاولة 
متحصصة بالتقلص والحركة؛ آما اللسیج العصبی فهو 
مکون من خلایا تمتد منها استطالات متخحصصة باستقبال 
تی ونقل الدفعات العصبية. تقسم اعضاء الجسم إلى: 
متن Pare me‏ مکون من تخلايا مسؤولة عن الوظائف 
الأساسية في العضو وسدى (هيكا Stroma‏ هو نسيج 
داعم یتکو ن من نسيج ضام باستثناء(سدى الدماغ وا حبل 
الشوكي ) 


اخلایا الظهارية مع بعضها بشدة وتشکل صفائح خلوية 
ي سح اسم ريطن AME‏ 
تتجلی الوظائف الرئيسة للأنسجة الظهارية عا يلي: 
٠‏ تة وطاق ر متايه :انستطوتم «منال: (ALL!‏ 
ه اختاص (مثال: الأمعاء) 
٭ إفواؤ (مثال: الغدد) 
ہ alt‏ (مثال: الخلايا العضلية الظهارية) 
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دس یج 
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عا أن LS)‏ الظهارية 7 تكسو الأسطح الداحلية Sam GI,‏ 
الجسم لذا فان كل شيء يدخل أو يخرج من الجسم يحب أن 
po‏ من خلال الصقيحه الظهاریة. 


الصفات المميزة للخلايا الظهارية 

(Characteristic Features of Epithelial Cells] 
يتراوح شكل وأبعاد الخلايا الظهارية من أسطواني‎ 

مرتفع إلى مکعب إلى خلايا حر شفية منخفضة. بيعرى«تعدد» 

طبقات» او کتل تشبه إلى حد ما عدد كبير من بالونات 

مطاطية مسطحة مضغوطة قي فراغ محدود. تمتلك الخلايا 


. 


المتطاول أو الإهليجي. غالبا ما یووم 
. التطاول أو الاهلیجی 


سک مت لذا عتلك LH!‏ المكعبة Ss‏ کرو یة 
Lit A's‏ نوی مسطحت. (6ماضووسنطور نو2 وائ مل ما 
1 لصعوبة تمبيز الأغشية الغنية_بالشحم بین الخلايا 
باهر الضوئي 511۳22۳09۳ متا زی سے نوز 
NS grou‏ اسطقلایا . ان مکل فی می IE‏ 


قيما إذا كانت الخلايا تنتظم قي طبقات: ومعيار 


بتيوي 
أساسي في تصنیف الظهارات. تستند میم ا لایا الظهارية 
على نسيج ضام.. تدعى طيقة السیج الضام في الظهازات 
abi‏ لتحاویف الاعضاء الداحلية (الجهاز افضمي 
والتنفسي والبولي) الصفيحة الخاصة (المخصوصة) Lamina‏ 
.Propria‏ تقدم ور ای “Leal pal‏ اقا 
روا بل و العْذائية جک 
Gy‏ ترا 


الدي 7 یشکل انغمادات صغيرة ال ۳ 


نت 


القاعدية Basal Lamina‏ (الشكل 1-4). تظهر لصفب 


کی مو وک بس فرضة le‏ 


دنه 9 شع 
پک 5 


المقابلة للنسیج الضام من اخلية ۱ القاعدى 5 
pole‏ بينما يدعى القطب المعاكس الذي a‏ 1 
القطب القمي Apical pole‏ أما a Malad) i!‏ 
زلحلایا انحاورة تدعى السطوح الخانبية surfaces‏ ادر 
توي الأغشية في السطوح الحائیة للخخلايا_ابحاورة ع 
العديد من الانطه ات ا مساحة السطح؛ ما يودي | 
زيادة مقدرقا الوظيفية. (متلك الناطق العتلفة ي الك« 
المستقطبة وظائف Gale‏ = 


الصفائح و )4,469 القاعدية a‏ 
sal lamir 186 & basement memebranes‏ ۱ 
میج LAG‏ ضر علی مر 8 
ایح من حلال > 


القاعدية باخهر الالكتروني كطبقة اوھ 
انوهيتر. OSS‏ الصفيحة القاعدية من شبكة دق 


لییفات. رفيعة دا تدعی بالصقيحة أو الطبقة ‏ الک 


3 ال‎ Lamina densa or dense layer 
2 (الشكل مم. قد‎ RE 
ئح القاعدية على‎ 


واحد أو حك حاتسي had‏ ح2 4 ee FY‏ ىا لصفا 
أو ا الشقافة ain 1866 Lu cida ae or clear layer‏ 


اس 
ج7 


ees a, ۹ 


1 ۵ مب 


سے ke‏ ۱ 
اہر کے 
as‏ 


3 ضر ی 


سس" - 


متعدده 
SLi‏ م افقة لطبقه اللامیتین. 
ه آنا کین (Nidogen Ge 345) Entactin‏ وهو 37 


فم سنا سل al‏ من کی یتا 


(Sh‏ 1-4- ااضقانه القاعدية. کے ضع دائما حار + UY‏ ىق لخد 
iz = > a‏ وف 0 -- = 
الفاضل بت اخلایا الظهارية والتسيح الضام. كد تلتحم الصفائح 


الفاعدية cel‏ ظهارتن مسحاورتن اه تلو tock‏ ف الأماكن 
المي غلر من انم اتام Siete‏ 
و3 عادة ما SG‏ آلیاف عصبية 
الصفيحه القاعدية ولكن التعيزات الم ية الصغيرة (الشعيرات مبطنة 
Ub We‏ لا تر wey ast Sach‏ مشاهدة مکوتات 
الصفيحة القاعدية تحت ooh eA‏ غالا ما تدعی الغشاء 
Ew‏ 5 
Ste)‏ 
کت جميع الکو نات السابقة ال کر عن - الأقطاب السغلية 
للحلايا الظهارية تلف Ges‏ الدقيقة قي الصفائح 
القاعدية بين الانسحهة الختلفة وضمن اسیج fans‏ رظ 
الصفائح القاعدية GUL‏ شبكية مكونة من كولاجين فط 
1 ق الا: یٹ لوو aie: teen‏ 
جاضاظ a Anchoring‏ من کولا جين خط ہے (nim‏ > اک 
الصفيحة القاعدية تدعى [الصفيحة_الشبكية Reticular otra,‏ 
lamina‏ تُشاحد باهر الإلكتروني (لشکل 2-4( 
لا یقتصر وجود الصفائح القاعدية في الأنسجة الظهارية 
دبل رایت ری من الخلايا الضي لما اتضال 
مع الست ج الضام. ت تقرژ اخلایا العصلية لتحي e‏ 


© (Gs 


٦ 5 a 7 - a ۱ “‏ 7 
پر ی 1 إلى ax)‏ عل lV‏ المحو نانك الا = ی 
Sea‏ ےت 0 


aa : 5 1‏ € . ۰ 1 ا 5 ١‏ 
الع سن USL‏ تشجیل ۱ حاجز یحدد ou‏ شم تيادلل 
ols 53-1‏ الكبيرة on‏ هده LOA)‏ والنسيح ج الضام. 


لک 
قطبية اخلایاء تنظیم PS‏ 
ات وو کید sla‏ التأثير على استقلاب 
= 
eLiall -‏ 


Le pli, LY!‏ من 
الا رتباط بعه ام 
الخلايا وبقائها على قيد =n GLA‏ 
را کممرات لعبور LA!‏ ۰ دبي الصفیحة 
المقاعدية على المعلى مات الضروری ور التفاعلات 
التي يخري نين حلية و حلية أجرى كإعادة المدد العصب‌ي 
للخلايا العضلية التي عم 5 

: ل 


ية للعديد من 


الصفيحة القاعدية = ل اليه العضلية باعادة Vinal ely‏ 


يستخدم مصطلح غشاء قاعدي للإشارة إلى الطبقة 
التي ترى باحهر الضوئی أسفل الظهارات الإجابية لصبعة 
PAS‏ زالشکل .G4‏ يتشكل الغشاء القاعدي تتيجة آتخاد 
الصفیحة القاعدية (8صفیحة الشبكية ما بجعل الصفيحة 
AS‏ عادة ما يستخدم مصطلح الغشاء القاعدي 
رسیم BH‏ بک سرن ie‏ 9 
القارئ. لنا في هذا الكاب “يشير ع الصفيحة 
القاغدية إلى الصفيحة الكثيفة والظبقات والینی ttl‏ رة لا 
الي ری باخهر الالکتروني؛ بينما يشير مصطلح 
الغشاء القاعدي إلى البنسی المرئية باٹجھر ری 
الالتصاقات بین الخلوية()الارتباطات الأخرى 
junctions‏ 1۰7م (۵] Intercellular adhesion‏ 
تساهم العديد من الينى الرتبطة بالأغشية في وصل 
ولصق الخلايا مع بعضها. STE‏ بين الخلرية في 
معظم أنسجة الجسم ولکیا نگل جوووڈو×اجاڑانتا 
وهذا السبب تم شرحها في هذا الفصل. إن الخلايا الظهارية 
شديدة الالتصاق مع بعضها لذا فهي RE‏ إلى قوى 


4 / الفصل 4 


Zonula 5 1 ۱ ۲‏ سم" >= 
4 0 ۸ ۲ 0 : 7 . 3 س5 ١‏ ہے گت , 
الظهارية Lele‏ الالتصاقات بين الخلوية لكوها تتعرض پمرٹ 19 


گے ١‏ ۳۹ 5 اة ۱ 39 ~ 5 
للاحتكاك والضغط ) كما هو ایال is : Ss Ue (Us!) a‏ ۱ ۱ 
و 


تظهر ۹ ae YI‏ الجانبية: للملایا الظعارية العديد مم Occludeniis)‏ اف os‏ 
يو 5 ۳ =e‏ 5 م / ~ یت a‏ 


ارت = جا ااه تة الرقيقة 
الار تباطات بين الخلوية التحصصة والتسي تععل: یق aay‏ در 096 ۳۹ 
Sa‏ سس تسچ لد ۱ زر ہہ کے نے الناقد قزية توا 
=o 53 0 i> ۶ ۱‏ با پر ۳ sim"‏ = سے 
هو کسدادات (حواجحر) OL > mit‏ المواد نم See LA!‏ 2 ۱ 
~ 5 = 


| 


1 2 خر‎ ۱ - 
os ن١‎ Pom > بع‎ {5-4 td جرح‎ : 2 


ی ee‏ سال سے 


: کے E‏ 3 کک کر i‏ محر عة حول کل 
ه كقنوات اتصالیة بين الخلايا احاورة (ازتباطات فضوية). و و او ار 


7 ده الإ تناطات ق العدید من الايا 1 ۲ 
تم جحد jie‏ هده 9 3 2 7 نے 1 = . 0 3 
1 الات‌حام عكسيا مع لت دية Pye?‏ إن الشهارات اخترية 
الظهارية فى ترتیب معيئ من قمة إلى النهایات الماعدية 
لظهارد ي ر ی کے — SAS aA sla‏ قن سی 2S‏ لا سیم (کالشیاٹت 
للعلایا: الارتباطات السادة 1 النطقات السادة Tight‏ 2 3 ۱ 


aie ہین‎ (QOS! Ant تو جد ف‎ junction or 7010186 occludens 


۱ ام لا الظهازية الى تحتوي على العدید من اك ا 
۰ اأضهلا الاد هذه YI‏ تباطات إلى شحلها 359 
1 یع ينيم ٠‏ 


1 و‎ ۱ 
1 ا‎ ٠ ۱ ۰ ~ 
1 5 > = 
0 ۶ 3 1 . 8 
Th Be. 
> 4 حم‎ Py 


۰ 9 1 
1 
9 ۲ ~~ 7 
00 - + ۰ 
0 > 3 ۷ 1 
الا 0 
: > 1 
5 2 
م . 0 


e 2 


"¥ 


سی یو 
مار وداه 
ا 


چڑے' 


~ Vege 
۱ 
5 


1 
7 
١ 
وا‎ 3207 
-۴ 
5 
5” a و‎ 
م‎ “= 
f 
۰ 7و7‎ ۳ 
7 
کت‎ / 
١ 
1 9 1 
* 0 ١ 
6 ١ 
4 » ٠. 
. ٠ 
1 
. 
اس‎ 


3 7 
2 I" of 07 


Fon‏ ا یہار 

الشكل 2-4: البية الدقيقة لمكونات الصقيحة ere‏ ور ge rk‏ النافذ. توضح تفاصیل الصفيحة القاعدية في جلد الانسان. )8( 
دري a‏ ملع على کن پت ملا ی لكات میں فد هس سے E‏ 
SE‏ ساعد ي تيت اخلایا الظهاريه باسح لض تھی لاح وحود محسیمات زابطة روم" ستداون ج اتمه تسا ۱3۳3 
پالنسییج الضام, (DY 34,000 pS‏ تشكل الصفيحة القاعدية واخسیمات الرابظة Chel gh)‏ التصفية (أسهم) والالیاف الشبكية SF‏ ی 
الشيكية غشاء قاعدي نكن رؤيته أحيانا باضهر الضوئي. تكبير 80,000 is‏ 7 2 


۳۴ 


> 
ل 
5 الى 


ee 


(كالمثانة البولية). تعمفا. البظیفة.الاساسیة- للارتتاطامت 
السحادة- یف کی اجر تمحر بان Web ou shh‏ یا :الح هار پة 
(طریق-بون حلوري) في كلا الابجاهين من القحة-إى-القاعدة 
او من لاله ال ver‏ تساهم الارتباطات السادة في 
طبقات الخلايا الظهارية في تشكيل حیزین (ححرتین) 
و ظیفیتین: ffi]‏ یتکون من تحویف العضو (كلمعة 
الوحدة الإفرازية أو الأمعاء) FEED) pos‏ يبدأ | يبدأ في آماکن 


الاتصال الا سج السقلية. 


و یطوق | 


الشكل 3-4: الأغشية القاعدية. مقطع في الكلية gy‏ آغشية قاعدية 
غو دجية (أسهم) 3 العديد من النبيبات الى م ضمن الکیبية. یقوم 
الغشاء القاعدي في الكبيبة الكلوية بوظيفة الچ وله-دور MA‏ 
مکمی‌شح. تكبير 100 صبغة Picrosirius-hematoxylin (PSH)‏ 
تقوم هذه الارتباطات بالاضافة إلى تشکیل حیزین 
وظیفیین على حاتبي الظهارة يمتع انتقال البروتینات 
الغشائية الداحلية من السطح القمي إلى السطح الجائبي 
bli YL‏ عستقبلات عتلفة تودي ه ظیفتها بطرائی Aas‏ 
النطيقة الملتصقة أ Adherent‏ 
Ls junction or‏ هذا التوع من 
الارتباطات innate Al‏ ز تجاه السام_ 


النسيح الظهار ي 1 85 


a ath ۹ ' 0 
mr} 2 . ` 4 


و54). bak‏ الالتصاق تتبحة بروتینات الكادهرينات 
Cadherins‏ العابرة للغشاء في کل حلية التي تققد 
حواصها الالتصاقیة فق غیاب شوارد_الكالسيوع. . تقوم 


ہ رح 
لا کت قيوط 


الیرو LS‏ لويحات 


الکادهیر پنات داحل اخلية بالارتباط “SS gn‏ 
Bie sii Catenin‏ بالیره يتات الرابطة 
الاکنین. Se‏ 
إلكتر ونيا Dense plaques‏ على الطوح یرل Bs‏ 


الاعناد الكيرة .من oS bye‏ وا من SAN‏ 


جم عيب کید 


الانتهائية Termmal Web‏ وهي حزء من افیکل اخلوي ق 


اپ املوي ی IS‏ عن ارس دی وت تلعب 
دورا في الحركة الميولية والوظات الاحری 

ال ابط ال ۱ أو اللطخة الالتصاقية 
Desmosome or Macula adherens‏ عمط آخر می 


الارتباطات التحصصۃ بالالتضاق. يشير الاسم إلى خط 
ارتباطي يشبه بقعة لحام (وصلة ملحومق واحدة ولیس 
نطاق حول الخلية. عتلك te‏ قرصية الشکل على سطح 
حلية واحدة يقابلها تقس البتية ‏ اخلیه اخاورة (الشكل -4 
4 و5-4). یوحد بین اعشية اخلیه ف منطقة الاسم الرابط 
کمیات ule‏ من مادة KG aS‏ آساسی اکر 
آفراد ase‏ بروتیتات الکادهیرین.  pak‏ اليروتينات 
لکادهيرينية ي ابخاتب افيولي ف کل غشاء خلية في لوعة 
ارتكازية ES Plaque attachment‏ مکونة من بروتينات 
(بلا کوفیلیتن. . Plakophilin‏ وبلاكوغلوبين 
Plakoglobin‏ وديسموبلاكين (Desmoplakin‏ ترط 
باخیوط المتوسطة أكثر من ارتباطها Bye‏ الأكتين. تكثر 

ف lent!‏ الرابطة 3 الظهارات bpm‏ 45 سلكية 
مكونة من سیت و DIS‏ (قرفين) Cytokeratin‏ ستومى. 
اخسیمات الرايطة اتید ہین تلایا .هار و2 نظرا ۱ 
شتانة الخيوط المتوسطة السیت و كيراتيتية في افیکل اخلوي أما 
في اخلایا غير الظهارية تکثر في ابخسیمات رابطة bye‏ 
متوسطة آحری کالدیسمین أو fed‏ ۱ 


س۶ 5 


— 
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١ 

١١ :‏ 
FF‏ ہروتینات غشائية ارتباط ساد 
14 غشاء خلوي 
1 خیوط دقيقة 

1 ارتباط التصافي 
El A ۱‏ بين خلوي 
۱ ۱ أغشية خلوية متجاورة 
أنواع الارتباطات بين الخلوية 


"تناو معقدات الاتصال في اخلایا الظهارية. est key‏ علابا ظهارية مكغبة حالية من Huge‏ ثبين الأنواع الرئيسة الأربعة لمعقدات 
الاتصال ہن حلایا: إن الارتباط الساد (النطيقة السادة) و الارتباط الملتصق (النطيفة اللتصقة) وریا مره بعضهما وشگل کل واعد بهن ph‏ 
مستمرا حول النھایۃ القمية للكلية. عنم سلسلة التلال المتعددة فى الارتياطات السادة Ob Jt‏ المتفعل للمواد بين الخلايا الا Ll‏ ارتباطات غير قوية. 
تعمل الار تباطات الالتصاقية للتوضعة jet‏ الازتباطات السادة على تثبيت وتقویة الشرائظ ا خلقیة (الدائرية) حول الخلايا وتساعد كذلك في Se‏ 
طقة LD‏ مع بعضها. د تخکل cd‏ الرابطة والارتباطات القضوية لويحات شبيهه بالبقع بین خليتين. . تشكل الجسيمات الرابظة الرتبطة مع 
البو ظط للتوسطة داعیل اخلايا نقاط رتکازیة قوية حداً تسانه الدور الذي تقوم به الارتباطات الالتصاقية. تلعب اللحسيمات الرابطة ونا اساسیا فى 
اغافلة على سلامة الظهارة: الارتباطات القضوية: كل ارتباط هو لطحة مکونة من غدة كوتيكسوتات في أغشية الخلايا المتاحمة. هذه الارتباطات 
یله الخانة وفك تعمل کقنوات بيت خطوية لعبور الجزيئات. توحد جمیع أنواع الارتباطات في We‏ آحری بالإضافة إلى الظھارات. 


الشكل 5-4: معقدات الإتصال كما تبدو باتجهر الإلكتروني النافل. ی يُظهر المقطع مناطق 
قمیة لخليتين ظهارتين موضحا معقد اتصال OS‏ من نطيقة سادة (ZO)‏ ونطيقة التصافية 


سنادة. تحدوي الادة افبولية الكثيفة في النطيقة الالتصاقية على بروتين الكادهيرين BE‏ _ 


بروتينات تتبيت كالبلاكوفيلين وبلاكوغولويين وديسموبلاكين الي تر 


ae‏ سس 090" 5 ےجا كار 
ae 5 ۷ ۰ ٠ ٦ i a ۲ ۰ ۳۳ -‏ 7 1 0 
Ye! ۰‏ د اس 5 7 ا 0 5 a‏ ںہ ۱ 9 ® + ۳ 5 - ھ۔۔ 2 = 
۲ - کل ۱ 4 0 3 یی سے 0 ج 3 5 C=‏ 
i‏ 4 > : سم لغ 7 7 0 ar‏ ہی 
a 2 ۷‏ = « 4 


EY ثل البروتینات العابرة للغشاء في کل خلية الکونات‎ CD) وحسیم رابط‎ ZA) 
في الفراغ بين الخلوي ا‎ USS للنطيقة السادة السماة الکلاودینات مشكلة التصاقاً‎ 


والبروتيتات الرتبطة بالأكتين. وحبوظ الأكتين. تتكون ابلیسیمات رل من و 


te 3 7 


تيوط متوسطة مكونة من کیرانینات. ee‏ یط ترا ١ : ERN rae‏ 


۹ 


3 
A ۳ 


3 AT OT 
ene ا‎ Nay 
۹ 


35 
39 


الشكل 6-4: النطيقة السادة بتقتية 1 التجميدي (التشميد). 

صوره ججهزيه الكترونية UE‏ ظهارية بعد الک 
لسفلي عر الكسر من حلال امیول. تل النطيقة السادة 
منطقة (ks plik.‏ قي غشاء الخلية فوقها میازیب وسلسلة من الثلال. 


ر التجميدي. كما هو 


میں یی !> be‏ 


تلتحم أغشية الخلايا التحاورة بوساطة نطيقات سادة نتیجة التفاعا 
تكبير 100,000. 


"سے 
ایک بجی ده نتات OS‏ 000 
ج ریہ رس 


is) 3‏ کی على طول 
ال شية الخاتبية للخلایا الظهار a‏ وق جميع اة الخدیات. 


communicating junction‏ تو حد 


تظهر 44h‏ الالکترونی التاقذ كمناطق تکون فيها أغشية 
الخلايا احاورة قريبة من بعضها للغاية (الشكل 87-4). بيتما 

و بالکسر assy ose Sia!)‏ بتلا 
معقدة تشكل بقع أو لطخات دائرية في الغشاء افیرل 
(الشكل 07-4). 

كل 
كو نيكسينات 5 ) معقدات سداسية تدعى 
كونيكسونات eles .Connexons‏ كل معقد سام 
مھ کیا Ls‏ للعاء قطره 1.5 تاتوميتر. عند التصاق حليتين 
jes‏ الکونیکسینات ف أغشية الخلايا المتجاورة إلى 
eb‏ الغشاء وتضطف لتشكل كونيكسونات بین 
حلیتین (الشكل 44 يحتوي کل ارتباط فضوي على 


جے 14 رم 


44.27 


بره CLS‏ الارتباطات a)‏ اُحضو ية | 


عشرات أو مئات الأزواج من كو نیکسو ات 
الضفوف. pad obi Yeas‏ بتبادل we‏ 
بعض الخريتات الى تتوسط إيصال الاشارات کأحادي 


outs‏ الغوائوزین CMP‏ وأحادي ففات الأديتوزين 


سے 
النسيج الظهار ي >> 


الحلقى CAMP‏ والشوا 
تعمل تلایا 
عملها بشکل وحدات مستتلة.سنعوبی ضر بات الط 

جات ۳ ابطة (Alor yy‏ "نصفيية» Hemidesmosomes‏ 
توجد نے «متطقة الاتضال ‏ ين بعص تلایا الظيتاكية 
alah ph cna YS‏ تعمل علوي بط“ انلیا 
الظهاودية با لصسفیتحه. sgh apse tal)‏ رالشکل 2-4). MALL‏ نة 
مع اللویحات الارتكازية في الجسيمات الرابطة التي تحتوي 
على بروتینات الکادهیرین فان لويحات الحسيمات الرابطة 
النصفية تحتوي بشکل أساسي على بروتیتات:الانفیخوین, 
5 وهی« بر وتینات.,عابرة Gite Sl, clea‏ 
Receptor Sites‏ ۔للحویشات_ الکبیره.. كالامنينين Laminin‏ 
ase‏ 13۷ 

لا خترق الأوعية الدموية الظهارة ق اخالة الطبيعية لذا 
تعبر المواد الغذائية إلى الخلايا الظهارية من الأوعية الدموية 
G‏ الضفيحة الخاصة التحتية وتنتشر عبر الصفيحة القاعدية 
وتدحل من حلال السطوح الجانبية إلى الخلايا الظهارية 
بوساطة عملية تعتمد على الظاقة. تتو ضع مستقبلات 
الراسیل الكيميائية (هرموثات والنواقل العصبية) الوثرة على 
نشاط الخلايا الظهارية في الأغشية الحانبية القاعدية. SpA‏ 
الغشاء القمي ف الخلايا الظهارية الامتصاصية على بروتينات 
داخحلية وأنزعات مفككة للسكاريدات ols il, asks‏ 
بیتیداز لاستکمال هضم oly tl‏ من أجل امتصاصها. 
تخصص السطح القمي للخلية الظهارية 
Specializations of the Apical Cell Surface‏ 

یحتو ی السطح القمي او ار للعدید من أنواغ لایا 
لظهارية على بني متخصصة تزيد امن مساحة سطح 
الخلية أو تعمل على إزالة المواد ly ply‏ العالقة بالظهارة. 

Microvilli الزغيبات‎ 

تحتوي. العديد. من ا لایا علی سی 


باٹحھر الالكتروني على شكل إنتدادات أصبعية اطويلة أو 


د من لال الار تباطات الفضوية. 
ف العديد من الأنسجة بشکل متناسق اکٹر سن 


9 کٌسےے۔۔ ہے ے۔ ے 


سا 


_ 1 سے ۔ ۹ ہے 
an ۱ - 9 2 21 ۱ 1‏ 
۹ ر عبات 2ات٤‏ (الئشمل 3-4( کے هنو سط ارتفا ۶ 
تا 
۱ 2 ۳ 5 مم ۔ = 2 1 مر | 
رعيبه 1 ميحرول وعرضها 0.08 میحره ن. إن ۽ جود الات 
ہے نے - ل - ر ٠‏ 7 سے 


۳ ۶ 47 ۳ > ۱ - - 0 
le — 35 3‏ ف ا حلےے امتصاصة يريد مساحة الط 
2 3 = 


~ 


حلي يا كثر من 30-20 عقا۔ إن الغطاء البروتييسي 


8 - يفا = 


إى 9 


7 الارباطات القضوية. (2) رسم تخطیطی لموضل فضوي (منظر 


he 
£ 


عاك ) برض SS‏ تفت التب یه سے تسمح Ts‏ المواد العدائية oly Fly‏ 
لإشترية دين اخلایا كوك a Sls‏ في القراغ بين اخلوي. os‏ فنوات 
لاتضاق سے ا واج من جز یعات (SSS) ak‏ مکونة من ست 
وحشات قرعیة من بروتين له شكل مخصور (يشبه قضيب يحمل في طرقيه ثقلین 
مساوین) تدعی کوتیکسیتات داز طبقتي الشحوم لغشاء الخلية. إن قطر 
لتا العاارة من De‏ الجسور الأسطوانية (أسهم) الذي يبلغ 1.5 3م ينظم 
حجم > يعات حي ککن ان تعير من =e (b) y=‏ محضر بالكسر 
تتحميدي بو ضح موصل فصوي ين LOS)‏ الظهارية. نبلو الارتباط كتجمع 
کے ma‏ مکوت عن حزیعات بروتيتية ذاحل الغشاء تدعی الکو نیکصو نات 
تك 45000. (ع) مقطم في ارتباط قضوي بین خلیتین بظهر غشالین 
عتقاريين Li‏ حیتین معصو لین عن بعضهما بهراع کیف إلکڑوتیا عرضه 
20 لا کی مشاهدة الکو یکسونات بشکل مستقل في القاطع الخلوية. 
تک 193,000 


ناو me‏ لیا 868 Nii‏ 
an = 1 ۲‏ 1 4 | صر حسم ر , 
ا خالایا ا := اہ a‏ با slaw‏ نه هه - Cr‏ 


کته ي عنام أن مات المر حلة 
od ie,‏ 
- - مس a‏ 3 | 1 | 


السك ى بسهولة باحهر الضوئي cx,‏ حافة فرشاتية أو 


حافة مخططة ‘Brush or striated border‏ 
۱ 3 1 ا 
نع ںی is ‘ose‏ | عنسية جم اج من بجی ص 1 تین ألدائية 


(الشکل 08-4( تتصالب مع بعضها ومع الغشاء اهبولي 


الحيط بها بوساظة بروتينات آخری. تنغرس هده حيرط 


1 


لا لک i‏ ا 
8 


5 


3 0 
& 


ام 
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بخیو ط الأكتين في الشببكة الانتهائية. تقوم هذه احموعة من الأهداب الساكنة Stereocilia‏ 


3 7 ١ 7 ہے ۵ ی‎ © ١ 
الخيوط الدقيقة بتثبيت الزغبية وتسمح ا بالتقاص بشگل ھی استطالات طويلة قمية تواجد في خلایا الظهارات‎ 


۹پ x‏ + 81 و ۰ ۱ 
لامتصاص المواد عبر عشائها das!‏ الناقلة للبطاف هده see‏ 


9" 
ايأ عي ا 0-7 سب ~ 


حفیف ومتقطع ما يساعد على Ge‏ ظروف مثالیة meen‏ > الطلماء 2 الیل کلم یت (الشكل 9-4( sual.‏ 
تصاهية کالظھارہ Aven!‏ للبربح 3 


۱2۱ ap, 
> و‎ 23 
۳ 


الشکل 8-4: الزغیبات تبدو واضحة دا 3 الخلايا الامتضاضية البطنة للأمغاء الدقيقة. (a)‏ تبدو الزغیبات 3 السطح القمي للظهارة لب" 
لوضرح بانجهر الضوئي وتشکل مایسمی PAN DUN‏ الخلايا. (by‏ حكن مشاهدة الزغييات بشکل أوضح باجهر الالكتزوتي الا 
بالتکبیر العالى: لاحظ عدم وصول اخلایا الصماوية اتا ة (E)‏ في الظهارة إلى السطح القمی وخلوها من الرغيبات. (©) تبدو حزم الخيوط. 
الدقيقة العمودية المشكلة للب في كل زغيبة واضحة جدا بالتكبير الغالي. لاحظ وجود شبكة انتهائية أسفل الزغیبات وهي شبكة أفقية م By‏ 
الأكتين الدقيقة والبروتينات الرافقة ما قيها الیوزین. لاحظ وجود غطاء حارج حلوي (غطاء بروتيبي سكري غليكوغالس) She‏ فرق ا 

الحيولي للزغیبات يحتوي على بروتینات شكرية وأنزغات لا کمال المراحل الأخيرة من هضم وامتصاص نواتج الحضم عبر غشاء الخلية. نظي 


de yal‏ في هنا الشكل می عر 77 للزغیبات موضحة التوضع الداحلي حرم Yi bye‏ كتين ble‏ بغشاء الخلية والغطاء البروتیضی الب 
تکبیر 45,000. (0) رسم تخطيطي يوضح البرو تیتات الأنتاسية في الزغيبة. ترتبط bye‏ الا کتین مع بعضها بروابط تصالبية بو ۱ 
فیمبرین Fimbrin‏ رفیللین Villin‏ وترتبط بغشاء الميولي بوساطة بروتیدات هثل میوزین 1. تمتلك خيوط الا کتین نفس التوجه ۱ 

القمية مرتبطة مع مواد عديعة الشکل في قمة الزغيبة. 


۰ ل 
V€‏ 


0 / الفصل 4 


و «لشمرعة وب حدم اخلط ee‏ وبين الاهداب الحقيقنة. 


تعمل yl‏ ۳ السا so as‏ زیادہ مسا جة سعلح re‏ 


كال عیبات و تسهیا > SI‏ يناث م و إلى الخلية. 


۳ ا 7 ےی 8 سے‎ a ١ 


: ۱ 
٣‏ 
وس ۲1۹۸۱ 
7 , + م 
بخ و ۱ ۲ 
وہ wet‏ ۱ 
a = 4‏ م" : 
او 7 ly‏ ۹ 
و ” 1 5 1 
8 5 8 
i 7‏ ۳ 
۹ کہ 4 = 0 6 | 
7 1 ۱ 
7 - ب2 al 4 aS‏ 
Te + 1 5 7 0‏ ۶ ۵ 2 ۹ 0 0 1 
cs -‏ ےا کت یہ 
نس - a Se‏ ۱ 7 
9 ۳ . : چہ_ 
. ا حم 2 < 55 2 — 
7 کے - 9 5 = 92 د 7 => 5 
™— = اد e.‏ .= نا ے کے ` ۳ ژ۹ ». لايم" ا = یت 


لکل 94: الأحداب الساكنة (اجسمة). توحد ي النهايات القمية 
eal‏ الظهارية الطويلة البطنة للأعضاء كاليربخ (الظاهر هنا) تعمل 
العدید من الأخداب الساكنة الطويلة حدا على زيادة مساحة السطح 
المخصص للامتضاص الخلوي. الحدب الساكن اللموذحي أطول بكثير 
من الزغبية ويظهر بنية «تفرعة ويخدوي على حزم من حیوط الأكتين 
+ غطاء جاوي حارجي مشايه تلا غیبات. PRS‏ 0+ صعة 


(H&E) 


هع 


7 ; Ln 
۱ 1 3+ 1 | ~ 
ai. : ۱ j 
AN ۷ 8 : be My 
/ دب‎ ۳ 
و‎ ۱ 1 5 ۹ ۰ 
1 0 7 ۱ 
1 ۰ 
فك و نه‎ 
جک‎ ‘2 
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3 


Cilia الأهداب‎ 


se‏ ]سط انة "الشكل dors‏ على 
10-5 میکرون وقطر 02 


وأعرض SSS‏ من الزعيبة 


۵ rw (oF 
بعض الخلايا الظهارية بطول‎ 
J ون تب اهداب اطو‎ ee 


النمو ذجية. ble‏ کل هدب بغشاء الخلية ويحتوي على زوج 


۲ 
۲ ly 


۱ ,1 » سس ۴م ۱ 1 
At 1‏ النسات )42.9 كکاط AEN Pees‏ من ۲ بات 


۳ دزي س — ۱ 


الدقيقة رلشکل 10-4). تنغرس الأهداب بأحسام قاعدية 
كثيفة الكت Lig,‏ تحت الغشاء الخلوي القمي × مياشرة (الشكل 
10-4). تتلك الاجسام القاعدية basal bodies‏ بتية مشاكة 
لبنية المريكزات. تتحراه الأهداب في اخلایا الحية و 
ay‏ من الخلف إلى الأمام متناغمة لدفع > Ob‏ السائل أو 
الادة العلقة ole‏ و احلد فوق سطح الخلية الظهارية. 5 
حركة الأهداب إلى نشاط بروتین الدینین الهدبي | 
Dynein‏ الب حود 3 أزوا ج oll‏ الدقيقة الحرطية bg‏ 
احوري و۸۲۳ کمصدر الطاقة. یقدر عدد لاهدا 5 
خلية مهدبة ف الرغامى بنحو 250. توجد r‏ 
3 حسم الاتسان 3 الدطاف Aes‏ وق 4 من کے 
E 2770‏ 


als كل‎ 


الشكل 10-4: الأهداب. تدر الأهداب في الأجزاء القمية للخلایا المبطنة للجهاز aS‏ 5 ي مت رر | 
که و زات طویلة وأحياناً متشابکة. تکبیر 400 صبغة Se‏ کروم لالوري. Bs (DY‏ قطع طو ول was‏ 


اغوري في کل خدبه تشیر وؤوس الأسبهم اي يسار الشكل إلى البیات ان | 
الخشاء البلازةي انحیعط dal‏ پرحد 3 فاعده کل عدب حسم فاعدري ( 
59.000 تيدر للقاطع العرضية لخعداب رق الصورة الذرحق على کل مب 


أنواع الظهارات Types of Epithelia‏ 
تقسم الظهارات إلى بحموعتین رئيستين حسب شكلها 
ووظيفتها: ظهارات ساترة أو مبطنة Covering or Lining‏ 
و[ امت وظهار ات غدية Glandular epithelia‏ هذا 
التصنیف غير دقيق 5 لوجود ظهارات كافة خلایاها 
مفرزة (الظهارة السطحية للمعدة) أو منتشرة ضمن الخلايا 
المبطئة ( >الخلايا الكأسية المخاطية للأمعاء الدقيقة أو 

الرغامی). 

Covering Epithelial الظهارات الساترة‎ 

تنتظم حلاياها في طبقات تكسو السطح الخارجي 
er,‏ أو تبطن تحاويفه. تصنف تبعا للعدد طبقات الخلايا 
والصفات الشكلية لطبقة الخلايا السطحية Jbl‏ 2-4) 
ال: ظهار ات بسيطة Simple epithelia‏ تحتوي على طبقة 
الخلايا و 1 ات مطبقة Stratified epithelia‏ 


> 


الله 
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نقسم الظهارات البسيلة oly‏ على شكل aL)‏ إلى se‏ 
انواع: حر شفية Squamous‏ إحلايا GS,‏ رمكعبة Cuboidal‏ 
ماکتھا تساري عر ضها) وأسطوالية sb) Columnar‏ 
ai‏ من عرضها) (الشکل 11-4 و12-4 و۰)13-4 
تصنف الظهارات المطبقة .= شكل اخلایا في | العلبقة 
لسطحية )5 > bid‏ ومكعبة وأسطوانية وانتقالیة. 


قد تتفرن الخلایا السطحیة الرقیفة 8 (تصبح Aue‏ 


بالخيوط التوسطة في الظهارات الرشنية المطبقة أو قد 


تكون غير تقرنة (تتوي علی کمیات معائرة من 

الکیراتین). تب جد الظهارة احرشفیة شفية المطبقة التقرنة بشكل 
ی 3 3 الحلد و bt ALS‏ عدة طبقات. tole‏ ۳ 
ما تکون LL!‏ المخاورة للنسیج الضام ay‏ 
اسطوانية منحفضة! تصبح الخلايا ذات شكل غير ple‏ 
وتتسطح كلما تراکم فیها فیها الکراین من JIS‏ عملبة ۳۷ طلق 
علیها العقرك ‘Keratinization‏ 3 تتحرك باجاه السطح. 


ate‏ من 
الجدول 2-4: الأنواع العامة للظهارات الساترة : ب بت 
عدد : طبقات اخخلایا شكل الخلية 0 7 1 
بسيطة (واحدة» حرشفیة ا الأو is‏ الدمویة We)‏ سام تبطن سيل 7 8 
التجاويف thal:‏ التامور والجنبة والصفاق “se‏ 
(خلایا بطق YI‏ 
1 و 
aoe ۱‏ سطع الي بط حويصلات لر .وا 
“ اسطوانية یه تبطن الأمعاء a. “uly‏ > سو ۱ 
مطبقة كاذبة (طبقة من تبطن الرغامی و القصبات والتجویف “ill‏ ` خاید وا 
Le‏ نواها Pb pet‏ المخحاط بو 
مختلفة. تستند جميع الخلايا 
على الصفيحة القاعدية ولا 
مل scat‏ ہت ر ا ee.‏ 
مطبقة (طبقتين أو OST‏ حرشفية متقرنة إجافة) E‏ ل 
حرشفية غير قرنية ibs)‏ الم والري واخنحرة Jay‏ ب 2 
مكعبة الغدد العرقية وحرییات مج 2 
اسط ائية ملتحمة العين 
انتقالية اة والحالب و" 


out‏ قاع ار 


- ی * 


se  ٭‎ 


al‏ و 


2 5 3 ۱ 3 ٠ ٦ 5 : # ١ 
Ss لكل 11-4: الظھارات اخرشفیة البسيطة. تدر اخلایا في الظهارة اخرشقية البسيطة ؟ كطبقة واحده من عدلايا حر شقية ,423 جد تبله‎ 
1 J 7 پیر بے ۔ 3 ہے ےج‎ 2 = = 0 - 


3 يكان ai al Io)‏ کانتقاخ ےد 1١‏ 131۱ 5 )33 9 < العافت ان at‏ ڑوَ زب 3 Ne 4 8 2 iene‏ : 
3 > كت يشير نی احتلة. عادو ما تكون لصهارات اح شعية اس مح كيطانة الأوعية سد مويه و آتنجاو يعيب وتوم 


هی > مواد bal a‏ من الأو عية 1 1 رية اک Pat 3 sal:‏ لخدا رة == yor‏ ۹ 1 کی inte aie ١ 7 7 ay‏ رة ق Sab‏ 
—- = 7 8 = 2 ر = 32 5 تی ہے ضَها 2 — 

الیسیطلة: ۱ از وه 11 5 | وہ - .= ۱ — : ۰ ۱ 
ب ری Diese‏ عروة sila‏ ق TIS‏ (ق) ظهارة متوسطية ميعته HA‏ (ع) حلایا ميطتة كلسطح اداخحلى لفمرتیة eth‏ إن للزلا 
a ns‏ سس ۔ 00-2 9 = 3 55 مس 7 ۵ 


سض ۴ 
| تی سطیة والبطانيلا هي في الغالب خهارد حرشفیة بسيطة دائما. Gee‏ تكبير 0 (H&E) ts‏ 


الشگل 12-4: الظهارة الحرشفية الکعة. نیدو خلايا الظهارة Quis‏ ارتماعھا ولکن طرها يساوي تق اس 
an‏ اج pally‏ أب لتأمين الطافة من أحل الانتقال الفاعل للمواد عير انظھار ٥‏ عستویات عالية. من أمئلة ا 7 ا 


في الكلية (ا) قناۃ ببكرياسية )©( ظهارة متوسطية مغطية للمبیض. جیعھا تكبو 400 صبغة H&E)‏ 
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الشكل 13-4: الظهارة الاسطوانية البسيطة. ییدو ioe‏ خلایا الظهارة الأسطوانية البسيطة أكير من عرضها. غالبا ما تكرن متحصهة 

بالامتصاص' Gy‏ على زغیبات ویو بیٹھا We‏ افرازية أو خلايا مهدیة. توق مدل هد الخلايا الظهارية على ععقدات اتال عات 

والتصاقية في ایام القمية. bss.‏ اد بشكل رحو ف المداطق es‏ عانبیة القاعدية ما يسمح بانتفال سريع للمواد المتصة إلى الغرا غ8 بين ste‏ 
من انتقال الواد pe‏ کال طول oS‏ تد لوجر کے گی مر من الحبولى في الخلايا الأسطوانية فهي تمتوي على «تقدرات وعضیات لوپ 

إضافية من ن أجل الامتص الامتصاص ومعابحة المعلومات. من أمثلة الظهازة الأسطوانية البسيطة (ay‏ القداة ا امعة في الكلية (ay‏ بطانة قداة المبيض Ast)‏ على 

E (H&E) إفرازية مهدية (©) بطانة الخويضل الصفراوي. كافة الأشكال تكبير 6400 صبغة‎ De 

ات ۷ 


7 ف 5 
کا 14-4: الظهارات الطبقة. ba‏ اظھارات hog‏ ۹ رطاش الحمایة علا سل رق 
فتدان ays‏ مل الحماية ضد فقدان الاء والتحقاف له أغمية اصة لذا فان الظهارة is cao Ad‏ ۱ 
اصیحت Out pS alee‏ والواد الاحری وبالنهاية لذ نواھا وعضیافا ae‏ و رید ن سل tr‏ 

وتستبدل بخلایا أحرى من الطبقة السفلية. إن الظهارات المبطنة لا 
قرئية نظرا of‏ ا خلایا التمايزة تحتوي على ک S‏ فليلة من الكبرانين ل eas‏ قوم مغل Woda‏ 
غير متلمة بالگیراتین OY LY‏ فقدان الماء (a) re‏ نار وجود الظهارات المطبقة الأب tide‏ :7 
لبعض الغدد حيث تؤمن الطبقة المضاعفة من WUE)‏ بطائاداکٹر متانة من الظهارات ال س3 کر 


بے 


ہڈ 


۳۳ و ۱ 
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تصبح ,423 وتشکل حزما معطلة | 
1 اد 
تکیراتین 


3 LS 


Lan.‏ (حراشف) هن 
لنوى. تساهم 1 1 ے۔ ۱ i. ١‏ من 
cll!‏ عبر هقه الظهارة. Jos‏ الظهارة 


اخرشفيه الطبقه غير القرنية (الشكل 14-4( التجاء یف 


خالية من ال 


- 


مثع مدان 
os‏ 


١ 8 ay om 
الر ضة (العم و لے‎ 


ا م 


ي Chelly‏ ولا يسبب فقدان الماء في هذه 


لاماکن أي مشكلة. Od oS‏ اخرشفية فى الطبقة 
السطحية من الظهارة اللاقرتية على قید الحياة و Base‏ ينواها 
وفيها كمية متوسطة من الکیر اتین. 
الظهارة المطبقة الأسطوانیة والمكعبة نادرة الوحوف 
توجد الظهارة المطبقة الاسطوانية في ملتحمة العين مبطنة 
bas,‏ وظيقتها باخماية وافراز للمخاط. 
aah‏ وجود الظهارة الطبقة المكعبة على القنوات الافرازية 
وور 
الكبيرة stall‏ العرفية + اللعابية وتؤمن بطانة اکثر ماسکا من 


> = 5 ۲ 
۲ 1 1 5 
—_— > انعون 


1 صفبحة مخصوصۃة 


عد وم 
ê‏ 
e‏ تک 
. 
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الشكل 15-4: الظهارة الانتقالية أو الظهارة البولية. تحتوي الظهارة 
مطيقة الاتتقالية المبطنة للمثانة البولية على خلایا سطحية دالزية أو 
على شكل القبة. تتميز هذه اخلایا بصفتین غير عادیتین تتمثل 
سجاحوالها على أغشية مشخصصة Us‏ على مقاومة اتأثيرات قرط 
توتر الول Aly‏ بخلايا تیه من .هذا اخلول السلا یل جوا 
الظهارة الانتقالیة! بقدرة : ارتباطاتها مع بعضها ها على التکیف خ: ue‏ امتلاء 
انتانة ودد حنراها. توي TR‏ الانتقالية ل 3 المثانة ae‏ الممتلئة عل مز 
القليل من الطيقات الخلوية مغارنة مع حالة عدم اتلانها. تكبير 400 


(H&E) a 


1 5 
0 Transitional 


Epitheluim 


الظهاوة الانتقالية 
الا 


1 ر ل“ ov‏ الظطعادة ۱ 
Urothelium‏ تب هذه الظهاره المثانة 


الظهارة البولية 
١ ۱ ٦ ۱‏ عن 5 ۰ 
£ 2 34 2 : ¬“ سے 


1 
, ot 
Dome like cells حلایا شبه قبية‎ 


الظهارة بمقة سطحية سن 2 


2 علایا لست حرشفية أو أسطوانية (الشكل 15-4( 


5 أحياناً الخلايا acl‏ دلاو Umbrella‏ ها دور 3 


تدعی 
الو قاية yee‏ 5 الب ل وضد sty.‏ رات السامة ة للبول. 
gto 56‏ ۱ = 
~~ اه هی د ار جر erase‏ چن < oy oy‏ د - سوب 
HOY A>‏ 


إضافة ال انوا ع الظهار ات الطقة السابقة یو جد نو 2 
آخر یصنف كظهارة أسطوانية مطبقة کاذبة i ey)‏ 
Pseudostratified columnar epithelium‏ تدعی بهذا “SI‏ = 
نظراً لكون جمیع الخلايا ماتصقة بالصفيحة القاعدلة ly‏ 
نواها تظهر عستویات ule‏ في الظهارة وبعضها ۲ اا 
إلى السطح. تعد الظهارة الط مھ الكاذبة المهدبة الأ ا 
في اخاري التنفسية مثالا موذحیا رلشکل 16-4). BS‏ 
لأحداب 9 الخلايا الأسطرانية في هذه Sieh‏ 


عوارض انتهالية 


خلية ظهازية 
خلایا كاسية 


= ee دس‎ 5 


ےھ س 


Glandular epithelia الظهارات الغدية‎ 

Sly ht Opa من خلايا متحصصة بالافراز.‎ Gils 
محاطة بغشاء تدعی‎ inane الراد افراژها في حویصلات‎ 
0۵ 6 4 37 granules حبیبات إفرازیة‎ 

کن للخلایا الظهارية الغدية تصنيع ورین وإفراز 
الروتينات (کالبنکریاس) أو الشحوم (كالغدد الزهمية 
والكظرية) أو معقد من البروتينات والسكريات (كالغدد 
اللعابية). تفرز غدة الثدي المواد الثلاث السابقة. تحتوي 
بعض الغدد. على خلايا ذات نشاط تصنيعي متخفض 
(كالغدد العرقية) تفرز بشكل أساسي الماء والشوارد المنقولة 
إلى الغده من الدم. 

Se‏ تصنیف الظهارات التي تشکل غددا في الجسم 
oli‏ علی Sar‏ معایر؛ قمعلا تلف Cae‏ عاد الخلايا إلى: 
غدد وحيدة الخلية Gils, Unicellular gland‏ من Lt‏ 
مفرزة مفردة كبيرة ا حجم كالخلايا الكأسية Goblet Cell‏ 
لمبطنة للأمعاء الدقيفة أو الوحودة في القنوات التنفسية 
(الشكل 17-4). وغدد متعددة الخلايا Multicellular gland‏ 
مكونة من تجمعات من الخلايا يطلق عليها بشكل عام 
مصطلح غدة ويستخدم لوصف بحمعات كبيرة معقدة من 
Le‏ ظهارية كالغدد اللعابية والبتكرياسية. 

Las‏ الغدد في أثناء SLL‏ ال حنینیة من ظهارات ساترة من 
خلال تکاثر واختراق الخلايا الظهارية النسیج الضام 
aul‏ .ومن ٹم تمايزها إلى ظهارات غدية الشکل 18-4). 

تصنف الغدد حسب طريقة طرح المفرزات إلى غدد 
داخلية الإفراز جع ي 
الذي oles‏ مته في أثناء. تطورهاء لذا تخلو الغدد هن 
القنوات وتنتقل مفرزاتھا إلى أماكن تأثيرها عبر بحری الدم 
وليس عن طریق ابلهاز القنوي. وغدد خارجية HAY‏ 
Exocrine‏ حافظت على اتصافا مع السطح الظهاري: 
يأحذ الاتصال هکل قنوات نبيبية مبطنة بخلایا ظهارية يتم 


‘Endocrine‏ فقدت اتصاضا 


الإفواز. تقسم الغدة وان ضام ۳ فصوض» ا 
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لنقسم بدورها إلى فصیصات. یفصل ويربط النسپج الضام 

المككونات_الغدية مع بعضها (الشكل 19-4). 

ز على جزه إفرازي SPE‏ 

على خيلايا متخبضصصة بالإفر از وقنوات es‏ المغرزات إلى 

1 پسمح ٠‏ الكل البنیری للجرء الإفرازي 

والقنوي بتصنیف الغدد إلى عایلی (الشكل همم ‘i‏ 

ه قنوات بسيطة (غير متفرعة) أو مركبة (متفرعة إلى فرعين 
أو أكثر) 

۰ الأخزاء الافرازیة أذ أنبوبية (قصبرة أو طوبلة أو ملتفت) أو 
عنبية (كروية أو دائرية) 

٭ ا حزء المفرز قد يكون متفرعا 

ه حتوي الغدذ الر US‏ على cl pel‏ إفرازية al‏ بيد#عنية أو 


سیف اعدد رخ ال وبا سب ده 
طرح منتجاتھا إلى (الشکل 21-4): 
.ه غدد Old‏ افراز فارز (دائم) ۱4۵0606 ll:‏ عليه 
أحيانا إفراز ناتح jee -Eccrine‏ إشراج حلوي غوذحی 
رومیت . والبروتینات ت السكرية وھو من أكثر الطرائق رر 6 
. شيوعا في الإفراز. ) ٤۹‏ 
٭ غدد ذات إفراز منفرز (كلي) Holocrine‏ يشمل )> 9۹ 
. الخلية بالنتج الافرازي ثم تتم تتمزق | الخلية ية بکاملها در A‏ 
يشاهك هذا او دن ون یم ا و لس 5 
للجلد (الشكل 22-4( stn‏ 
0 اه غدد ذات إفراز مفترز (قم a.‏ 
بين a‏ ماق اد والمنفرز. عادة ما 9 اا sai?‏ نار 
شحم كبيرة E e‏ 
ed‏ 23-4( 


Ss‏ الغدج لحار dor‏ الافرا 


حا ج_الغدة. 


7 7. 5 
2 1 


الشكل 17-4: UA!‏ الكأسية: غدد وحيدة الخلية. مقطع في الظهارة البطنة للأمعاء الغليظة :‪ 
حارج اخلوي. (4) تبدو طليعة Oe bball‏ في Cle‏ هيولية في الخلايا الكأسية pes‏ المخاط المفرز ملونا بالأزرق الداكن يصبغة خاصة 
للبروتینات السكرية. تكبير 400 صبغة (by PAS- PT‏ البنية الدقيقة لخلية wile‏ لاحظ نواة قاعدية مخاطة بشبكة هيولية داحليه He‏ (8) 
GS ass‏ لأجهزة Pt‏ متطورة (0) ف ا حزء العلوي للنواةء تمتلئ النهاية القمية بحبيبات إفرازية كبيرة (SG)‏ تحتوي على الخاطین. يطرح 
المخاطين عالی اللزوجة عن طريق الإخراج الخلوي وبعدها یتم حلمتهه ليشكل bts‏ ف اللمعة البطنة بالزغيبات .(My‏ تكبير ۰17,000 


تكاثر الخلايا ونموها للداخل 
في النسيج الضام المجاور 


١ 
۸ 8 


تع اختفاء الخلايا القنوية 1 


غدد صماء ۳ 
الشكل 18-4: تشكل الغدد من الظهارات الساترة. تتكائر الخلايا الظهارية في أثناء فترة التطور 
تبقى متصلة أو تفقد اتصالحا بالظهارة السطحية. في حالة بقاء الاتصال مع الظهارة | لسطحية 9 
الظهارة السطحية تتشكل غدد صماوية. تقوم الغدد حارجية بافراغ محتويانما على سطح آل 
من الاتضال الظهاري. تعظم خلايا الغدد الصماء الي تفرز الربونات فيح fd‏ 
المنتجات الإفرازية من الحبال (اليسار) أو جريبات (اليمين) حارج ال خلیة ويتم التقاطها ۱ 


Oley!‏ هاضمة. تحتوي DU‏ المصلية في النهايات القاعدية- ‏ عصلية على شكل ججمعات هلالية في SUE‏ التبيبات 
على شبكة هيولية حشنة وأحهزة غوبلی متطورة جدا المححاظية (الشكل 26-4). 
وقممها ممتلئة يحبيبات إفرازية في مراحل LE‏ من نضج 


- 24-4) لذا .تاوذ ن الخلايا المضلية_بكثافة_بالملونات 
AEE }‏ الأساسية») 


خلايا مخاطية «Mucus Cells‏ يمتلئ ا حزء القمی بحبيبات 
1 فرازیڈ sgt‏ على بروتینات سكرية محبة للماء تدعى 
المخاطين Mucins‏ کا خلایا الكأسية)' وتكثر قيها الشبكة 
اميولية الخشنة وأجهزة غولحی متطورة. عندما يتحرر 
المخاطين من الخلية ينحل بالاء ويشكل المخاط المخاط. وهو مادة 
لزجة مرئة واقية مزلقة. تتلون ا بییات الحتوية على 
للحاطین بصبغة PAS‏ اللونة للبروتينات السكرية بشكل 
cue‏ (الشكل 74 لا تتلون الحبيبات اختوية على 
.المخاطين يشدة ob ly‏ الحمضية _ کابیبات ت_المولدة الشكل 19-4: البتية العامة للغدد. خارجية الإفراز. sok‏ الغدد 
لاانزعات قي الخلايا dali‏ (الشكل 4 254). تتعظم الايا حارجية الافراز علی قنوات تفقضي إل عضو ما أو سطح يفام 
الخاطية في الغدد الكبيرة کنبیبات إفرازية وتتواجد الخلايا ‏ تسر القناة في الغدد ضمن الترابیق وتفرع بشکل متکرر حى 
الصلية في الغدد اللعابية المحتلظة المصلية المخاطية کاملد تنتهي تفرعاما الصغيرة في الاجراء المفرزة من الغدد. 
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الشکل 20-4: التصنیف الشكلي للغدد خارجية ة الافراز. (a)‏ تحتوي الغدد البسيطةء 
Ne ae = a‏ ليد he‏ نے § 2 
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b‏ غدة ذات إفراز كلي 


© غدة إفراز قمي a‏ 
الشکل 21-4: التصنیف الوظيفي للغدد خارجية الافراز تختلف آليات الافراز الخلوي في الغدد مره 
غدد دائمة الذروة: date 5 ah‏ المتتحات الافرازية ا حتویة على بروتینات بالاحراج الخلوي من النهاية الا 

ls -7‏ تج الغدد مقرزافا بزوال خاي اي lye‏ اكتمال قاي الخلا تل لدبم اا 

خرن او eet‏ للغدد ذات الافراز الکلي. (©) يتضمن إفراز الغدد ذات الافراز القمي فقدان پوت 78 1 

رات ةا سو مت ok‏ 0 يشاهد الافراز 


الصفيحة القاعدية والسطح القاعدي للخلایا الافرازية أو 
لقنوية (لشکل 27-4). یط الخلايا بالعتبة الغدية 


و رم رب ر ممه j‏ تھ See tbh‏ 


7 ۱ ' ۴ ۱ ۱ ۳ 1 5۹ 1 1 7 
1 جم رو ۶۳ مر رپ ہے ت 1 رو ۾ رل 7اا ۲ 


الشكل 23-4: PY‏ از بائد الذروة أو القمي في غدة الشدي 
تبدو الأجراء ر 8 دة الندي من النمط القمي. بطرح 
al‏ زرل اجزاء من افیول القمية (أسهم). جنوي 
ابر ع اظفرز من الخلیة اقطيرات | شحمية] بمدٹ أيضا إفراز دائم 
| الدروة من نفس او .من علاپا اجري في الوحدات mde‏ 
| کر 400 (PSH) dae‏ 


Po‏ حول اخزء 


دوم 
يا 
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إفرازات الغده إلى اخار ج. 
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الشكل 22-4: الإفراز الكلي في الغدد الزهمية. يشاهد الإفراز 

الكلي بوضوح في owl‏ الزهمية المجاورة لاجربه الشعر. CF‏ 

pict Nay الخلية الممتلئة بالمنئجات الإفرازية 3 أثناء‎ Lis 

الايا غير التمايزة في الأجزاء احيطية والعميقة من الغدة ۱ 
ی en‏ ہے انا ee‏ 
نضحت وتحرکت بابحاه sis‏ والأعلی إلى مركز الغدة. عند 
pls‏ بشكل فا ۱ 
مفرزات تعمل على سیا وتزلیق ملد Fel pals‏ قار 
القدد الزعمية من الخلايا. الظهارية العضلية . تكائر = : لایا ا ادد 
بكثافة ويعمل التصیت شكل م 
على دفع منتجات الافرازات 1 اد جح 200 
(H&E)‏ 


2 وتزول بسرعة‎ LYS 
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الشکل 24-4: الخلايا المصلية. تعظم الخلايا العتبية المصلية في الغدد حار 


- 7 ۱ 1 3 2 ~ ۲ 8 7 - > خ2 9 ٠‏ 
ذات لعة صغيره جدا. هذه LOS!‏ شحل هر مي فعتھا في لعة الغدة. (a)‏ تبلو peek LYS‏ الضوئي 


١ ,‏ = 5 - ¬ کے سید " 1 1 1 ھی یت ٠‏ 5 
as) NE‏ اق ازیه الناضحة sus os Laas‏ اتشاعدية عنی نواد pie‏ 


التلون القعدي: تکبیر 200 صبغة PT‏ (0) صورة إلكترونية لججزے من حلية عتبية مضلية. لاحظ غزازة التبكة ام اة الداعظلة وا 
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١‏ ۳ ۱ = اس _ .۶ يع 
واحیزہ عرجی و صعر حجم cal) reat‏ نہبیر 13,000. إل الإفراز 


nl! بالانزعات‎ Ci sw 


الخلوي مباشرة يعد أن یکتمل تشکلها في جهاز غوجي. 
الغدد الصماوية هي أماكن إنتاج الغرمونات وهي syle‏ 
عن ببتيدات متعددة أو عو امل دات ریگ شحمي نطر ح ال 
السائل النسيجي وبعدها تنتشر إلى الدم ومن F‏ إلى الدورة 
Lay al‏ افرمونات Ce‏ را 
الخلايا الستهدفة ت مٹاطق أخرى من الجسم و غالبا على 
سطح حلایا الغدد الصماوية الأخرى. قد تو جد المستقبلات 
على خلایا قريبة من الخلايا المفرزة للهرمونات أو على 
الخلايا نقسهاء فى هذه الحالة su‏ الإشارة الخلوية pee‏ 
مستقلة it.‏ أو من De‏ ذات وظائف رئيسة أخخترى 
هدك aS‏ اليضلية الا تتتكل SND‏ في ید 
ا الصمازية الكبيزة VJs‏ سلاسل من خلایا متثرة بين 
شعيرات دمرية متوسعة (کتشرة الكظر)» أو مبطنة خریب 
oe hk‏ عنتحات إفر ازية تز نة (كالخدة الدر (AS‏ 


كبيرة وٹکٹر فبها الشبكة es‏ مما يجعل قاعدة BS‏ 


- 


1 ص - — ليتحكرياس خلى - سے > کاب وب با 2 10-5 جم‎ py te 
لَعو ار گا‎ ds ذات خايات قمیه ایو ژیتة التلوان‎ 


ات —— 5 


هذه LOSI‏ هو من النمط القارز حیت تمتلء اللات pee‏ 


س = 


ein = Ss‏ كرد هر se‏ 2 ا او Le‏ ا نے ہت 3 2 + هد 2 ہے اک 
قمة الخلية حی يتم تحقيز اخلية على الإفراز: تطرح تعض الا ےھ اوھ رات 


۱ a بعض الغدد الصماء اکتر من هرمون وا‎ ire 
= i بعض الأعضاء کالینکریاس غلیٰ وظيفعن‎ 
a علق‎ SF الافران و كذلك الكيد الذي‎ 


وظيفتها _بطريقتين: تفرز مکونات الصفراء [ 


القنوي وتقرز المكونات الآخر ی ال يخرى الما 


NN fe 
ن‎ ۰ 
۸ 
A) 9 


0 
-. 


۷۰ te 1 
3 28 
7 
١ 
١ 


سو 


1 لاج 4 ام 
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at ۹ ۱ , ١ 5‏ 
الشكل 25-4: الخلايا المخاطبة. "تاد اطفااياجالمحاطيةازرا aps‏ 
اس 


1١ 1‏ 
9 - 1 = 8 - پچ 9 1 
س 2 5 as‏ ۾ کے is‏ على لو LS‏ م et ae‏ تل ابر € 


القاعدي ومعظم أجزاء الميولى في كل خلية غناطية نان" توي 
9 7 و ۱ 1 4 گے جس ۳ 0 ۳ ۰ 5 ۹ 
على الحعاطين: كالغدد الكأسية. تو تي المتاطق الفاعدية من LOMA‏ 


- بن ~~ 


المخاطية على نواة وشبكة هیو لية Ee‏ و جهاز غو خی متظور , يكثر 
في جهاز ae‏ والشبكة الميولية le gl aed‏ ندغی غليكوريل 
ترانسقیراز نموم بر بط سالا سل الستیدات التعدده پالسی ol‏ 


لتشكل بروئینات سكرية: يحتوي الخاط على العدید من البرو ST‏ 
ای ۰ 

السكرية ااشی تملك خواص ارتباطية مع ٣ء‏ کون whale‏ 
١ ١‏ 4 1 ۳ 

المخاطية (ا#صيمع اکر خجما 0 لصلیة)! بشم te‏ الكبير إلى 

5إ تکبیر 200 PT ws‏ توحد We‏ مخاطية أحری في 

المعدة »تلف الغذد اللعابية واللجهاز التنفسي sual.‏ التناسلية. هناك 
0 ۱ ا ے >1 + bat‏ 


Amana)! سر لک قده اسلا پا 3 ااصقات ال خلة و‎ Sy 
1 — 


6 


الشکل 264: الغدد الصلية المخاطية والغدد الأدوبية العدبية المركبة. تحدوي الخدد اللعابية تحت الفكية على Bay‏ 
شکل دهي رعهسي على التوالي. نبدو عات اخلایا الصلية في OG‏ بعض الغدد الخاطية ال ية علی ۸ 


الحبات الخلالية الميلية. لاحظ ف الجزء المساري من الشکل AS‏ حططة Spe‏ آغشینها القاعدید عل لال" 
ee >‏ ود سس 7 8 


2 / الفصل 4 


تنقل بعض Ly!‏ الظهارية الشوارد والسوائل بشگل 
فاعل عبر الظهارة من القمة إلى القاعدة A‏ مین القاعدة إلى 
القمق تغرف هذة Abert!‏ النقل غبر الخلو في ۱۳۵۱۱۵۵۵۱۱۱۵۲ 
ع0 (الشكل 4ء تلعب الار تباطات السادة دورا 


مها في عملية jell‏ في كلا الاتخاهين. تغلق الار تباطات 


السادة الاجزاء القمية Load‏ و نع الا نششنار ابر جهي للحم اد 
المنقولة عبر الظهارة. تعتبر حلایا ایس Gaal‏ الدانسي في 
الكلية .مثالا وتا لدر اسة عملية النقل عير اللذلوي 
المنظمة. تبر شوارد الضوديوم بشکل حر من السطح القحي 
للحلایا إلى al‏ الثبيب» بالمقابل وللمحافظة على توازن 
كهربائي وتناضحى تعبر كميات متساوية المول هن 
الكلوريد والماء بعد تقوذ شوارد الصوديوم إلى داحل ALLY‏ 


تحتوي السطوح القاعدية هذه الخلايا على طيات Se‏ 
ia 2‏ 97 الکن 7274 اخلاپا سید 


لعابية بظهر حلبتين oat)‏ س 
دقيقة في طیات الغشاء بين LOG‏ المتجاورة ما يريد مساحة _ باسنطالات تقلصیة مب ا نوا تک 


السطح خدوث النقل. تتمركز مضخات الصوديوم بین )۵ حلب ظهارية Abas‏ ہیں 
الاغشية القاعدیة واعجانبية. یتوضع بين sls‏ الطيات تبون إحاطتها بکامل hat‏ بودي 

متقدرات تومن الطاقة من أجل طر ح شوارد NA’‏ بشكل scala‏ ب ی 
فاعل من الغشاء القاعدي للخلية يتبعها الگلورید والماء 0 لون ایو 
بشكل منفعل. يذه الطريقة يعود الصوديوم إلى مخرى الدم 


رؤيتها با حھر الالكتروني وتحتوي Lal‏ على تشابگات 


اقا 
الشكل 28-4: إفراز وامتصاض الاء والشوارد. تعدث اقفر 
الاتقال (a)‏ بوضح ابحاه الانتقال من اللمعة إل لاو رك 
تر کر الصفراء و الماء کر چٹ os‏ 


0 ty aM 7 35 1 


النسیح الفذهار في | ۱03 


معدم البروتينات 
بوسالة جسیم حال 


الشكل 29-4: الخلايا الأمتصاصية, رسم تخطيطى وصورة ججهرية إلكترونية لخلايا ظهارية امتصاصية شديدة التخصص: خلایا النبیبات الدالية في 
الكلية. لاحظ وجود انخماصات ‏ غشاء امخلية القاعدي مملوءة بالتقدرات ذات ايماه عمودي وهو شكل غوذحي للخلابا الداقلة للشرارد, تتشابك 


| تلایا اخاوره مع بعضها : بو سماطة طیات حالبية, يوجد سحت الزغيبات هباشرة معقدات اتصال بين جميع GA‏ نتواصل الأغشية ة LH!‏ القاعدية 
v‏ 
مع معقدذانت اللاتضال على كامل طوها. لاحظ و جرد حو یصلات احتسالية والتحامها الباشر مع ال حسیمات ال ابرم اليساري العلوي دارم ۱ 


التخطيطي. تنتشر شوارد الصودیوم بشکل متفعل من خلال الأغشية القمية للخلایا الظهارية الكلوية وتنتقل بشکل فاعل إلى حارج RL)‏ بوساطة ۱ 


مضحة الصو دیوم (1۳286 1-۸/ (Na‏ النمر کزة في الأغشية الفاعدية امحانبية للخلیة. تقوم التقدرات ال حودة في الانخماصات القاعدية بتأمين 
الطاقة اللازمة لمضحة الصو دیوم. يوحدأسقل الصفيحهة القاعدية شعیرات دموية لازالة الاء المتص عبر هذا الجرء من الظهارة» تكبير 9600 


تدحل الخزيئات الكبيرة والسوائل خارج الخلايا إلى 
افیوی في معظم الخلايا عن طريق حویصلات احتسائية 
تشکل 2% 3 من الغشاء الهيولي. عکن مشاهدة هذه العملية 
بتكل واضح في الظهارة اخرشفية البسيطة المبطنة 
للشعيرات الدموية واللمفاوية (الظهارات البطانية) أو في 
تحاويف الجسم (الظهارات المتوسطة). تحتوي هذه الخلايا 
على عضيات قليلة إلا Ul‏ تتميز بكثرة اخویصلات 
الاحتسائیة الي تعبر الخلايا الرقيقة من كلا الابجاهين 
وتطرح Bi ge‏ على الجانب المقابل بوساطة الاخراج 
الخلوية تدعی هذه العملية العبور الخلوي Transeyctosis‏ 
وهي ليست مه على الظهارات الخرشفية البسيظة 
ولكن تخدث: فى العديد من هزات کڈ IT‏ 
يتم امتصاص المواد من القطب الظهاري القمي ويحدث 


الإحراج الخلوي في السطح الجانبسي القاعدي RAT Wy‏ 


تجدد الخلايا الظهارية 3 
tene ewal of Epithelial Cells‏ 
الانسجة الظهارية أنسجة غير ثابتة حلایاها ۱ “a‏ 
بحدد مستمر نتيجة الانقسام الفتيلي. إِنْ معدل ؟ ae‏ 
متباین بين الخلايا الظهازية» قد يکونا ريا کما | 
الأفعاء التي ل کل أسبوع او لیا کس 
الکبری. بحدث الانقسام الفتيلي في الأنسحة 
المطبقة فقط في الطبقة 0 ae Al‏ 
القاعدية: parks‏ وجود ا خلایا ایلع 
ذات 4 ظائف المعقدة 58 bel‏ خاش 
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فعلى سبيل. الثال» Las‏ الظهارة adel‏ للامعاء الدقيقة 
بشکل كامل من LOS‏ حدعیة توحد ف الغدد البيطة بين 
الزغابات المعوية. كما تتوضع اخلایا الجدعية في بشرة الحلد 
في موضع بميز على طول أجربة الشعر. 
التطبيق الطبي 
ينشا من معظم الخلايا الظهارية أورام حميدة أو خبيثة. السرطان 
Carcinoma‏ هو وزم خبيث دو bikie‏ خلوي ظهاري أما 
الاورام التي تنشا من الأنسجة الغدية الظهارية فتدعى 
بالسرطانات Adenocarcinoma tat‏ وهی أكثر ورام 
افتشما ر/ عند الأشخاص البالغين. ان معظم الأورام في الأطفال 
حتى عمر 10 سنوات (بترتیب تنازلي) تظهر 
المكونة للدم والنسيج العصبي والضام والظهاری. yew‏ فد/ 
قتتاسب تدريجيًا فبعد. عمر 45 سنة تكون ST‏ من 9690 من 
الأو رلم دلت Lit,‏ گت يتكون السرطان من خلايا متمايزة 
تشهر صفات شكلية و 


في الاعضاء 


ظيفية معينة (کانتاج کیراتین ومخاطين 
وهرمونات). من و بمكان تشخيص السرطانات غير 
المثمايزة من خلال الفحص الشكلي فقط: ثظ را لكون السرطانات 
تحتوي على کیرائینء يمكن الكشف عن هذه الجزیثات باستخدام 
قرف تل ©4042 لنسيجية" لداع فن تشخیص 


ومعالجة هذه الاو رام. 
قتلك الظهارات القدرة على الترمیم السریع واستبدال 
الخلايا الاستماتية أو التضررة. في الغدد الكبيرة وبشکل 
ملحوظ ف الکبد یندر مشاهدة نشاط انقسامي يي اخحالات 
ولكن تتجدد النلایا بشکل شیط بعد حصول 
ضرر كبير فى العضو. عند استعصال 0 جراحا 


1" ولان > ¢ هته نتيجة التأثيرات الحادة للمواد السامة تبدا 
Ure‏ المناطق غير التضررة بالتکاثر السريع وتتولد AS‏ 


وظيفية طبيعية من النسیج الكبدي. 


في الأشخاص ٹین بعقون من عورا رت 


9 598 


شيل يعسن الخلايا SAGE‏ الى تعو غير طبيعي يدعى تكن 
فورم Neoplasia‏ يودي ى حدوث thle pe‏ ا 
الورمى هو نمو فابل العودة ولا ينتج عنه دائما جدوٹ سرطان, . 
مت قريب سر عر apes‏ 
من النسیج نظیاری الى نرح آخر وتدعی العطلية 2 ا 
لتنسع إخؤول) -Metaplasia‏ ترضح الأمثنة 37 


1 
گت 


عشے 


:. - 
ول الشيار: پروی 


'تمبطنة لتقصبات لی ها رو 6 = pases‏ 


مه همه کت که 
کی as‏ 


» € 


io 7 =‏ 1 5 د = ; 1 3 7 ۰ 
تدریجب اخهرات آمو‌جو a ai‏ 
Ff ۰‏ - کی مسد ۳ 4 ree‏ گے 
نی > > سه a‏ 


لا يقتصر وجود التنسج )5( على 


ونوية واضحة واستطالات دفیقه ١ Aen gene‏ ل ماده ایس 
خلوية لرجة خحتوي على العلد إآ من الا لیاف 


~ @t 
تس‎ 


- 


لنسيج الضام المختلقة 


إلا أن هناك انسحة Lis si‏ هته 5 الدم ۽ الخلايا 
= سےا een‏ 


اللحمة المتوسطية الجتينية . تتکون من بحموعة من 


الخکل 1-5 
LOS‏ غير lace‏ يزة عادة معطاولة ولکی ها العدید من الأشکال: Led‏ 


وی كبيرة حتوي كروهانينا حقیقیا ونویات ١اضحة‏ ما يشير إلى 
ate 1‏ من التشاط التصتيعي. تذعی هذه Leb LYS!‏ 
-Mesenchymal cells Lau eb)‏ یط با لایا المتوسطية مطرق 
تحار ج Ss‏ تقوم پانتاجه ویتکون من ماده ۷ بسعلة غنية 
باخيالة, رء لعن a)‏ افیالوره نيلك) ] هذا المقطعء Ogle‏ بصبغة ثلاني 
1 به آتے. اع الب 0 531 
حا“ كوم لاسر حیت تتلون الالیاف الکولاجينية بالازرق. تبدو اللحمة 


aa 


ات ake‏ خالية ف الک لا جع بشکا واضح. 
سا > ` - — 


Cells of Connective Tissue 
تتو حد في النسیج الضام خلایا مختلقة ما وظائف ومنشأ‎ 


ake‏ (شکل 2-5 9 1-3). ننا Sty‏ اللبقلة 
من حلایا متو سطية غير متمايزة: تبقی ضمن النسیج الضام 
ale 355 Jb‏ فنا حي تیا زورب رباعم 
من الخلايا الجذعية المكونة للدم فی نقي العظم ثم بحول في 
الدم وقاحر بعدها إلى النسيج الضام حيث تستقر وتؤدي 
وظيفتها. إن كريات الدم البيضاء خلايا مؤقتة في معظم 
الأنسحة الضامة تنشأ من نقی العظم وقاحر إلى النسيج 


توت بالموت المبرمج. 
الأرومات الليفية Fibroblasts‏ 
تقوم بتصنیع ۵ الکو لاجیسن oy‏ 


مر حلتين 


9 
SUE pull ۲‏ کا و تیو غلیگانات والبروئینات 
السنكرية سرد الالتصاقات. تعد الأرومات الليفية من أكثر 
الضام (الشگل 3-5( ومسؤولة عن 
. تمر هده اخلایا 


۱ النشاط: 9-7 1-9 , اانا AST‏ 


(حاملة) Quiscent‏ (الشكل 63-5). إن الخلايا النشيطة 


ذات نشاط تصنيع كيف ها بنية شكلية مميزة عن الخلايا 


الخاملة التناثرة في الط قى الذي أتتجته. أطلق العلماء على 


Fibroblasts 0301111۳۳0۱۱۲۹‏ والخلايا 


شیوعا في الدسیج 


الخلايا + 


تقوم الارومات الليفية بتصنیع معظم مکونات الطرق 


حارج الخلوي في النسیج الضام تما فیها بروتینات الكولاجين 
والایلاستین المشكلة للألياف الکولاجينية والشبكية والرنة 
وأيضا غلیکو زأمینوغلیکانات وبروتیوغلیکانات وبروتینات 
سكرية المشكلة للمادة الأساسية. تستهدف عوامل pel‏ 
Growth 5‏ المحتلفة الأرومات الليفية وتؤثر على lays‏ 
وتمايزها. | یندر انقسام الارومات الليفية عند البالغين ولكن 
تعلود الانقسام عندما یتطلب الکائن الى آرومات ليفية 
إضافية كما في التثام cor‏ 


المقدرة التجددية للنسيج الضام واضحة في حالة تلف_الأنسجة 

الناجم عن لتهاب أو إصابة رضية, في مثل هذه الحالات» Seay‏ 

النسیج الضام le! yal!‏ الناجمة عن اصابة الأنسجة التي لا 

تستطيع خلاياها الانقسام (كالعضلة_الفلبية) ویٹکل ندبة. ید 
رشفاء الجروح على القدرة الترميمية للسیج الضامالرتعد الأرومة 

الليفية الخلية الرئيسة: المسؤولة عن عملية الثرمیم. 

تتحول الخلایا الليفية Fibrocyte‏ الى آررمات ليفية في عمليات 
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ii 
خلايا جذعية مكولة لخلايا الدم‎ 


أرومة غضررفية خلايا غضروفیة 


أرومات عظمية ule‏ عطمره ظ 

الشکل 2-5: خلاپا الدسيج الضام, عرض مبسط Wh‏ الیسہج الضام لنضمن Lub‏ الجنينية chy‏ کر الإمكانيات و اسلیالایا ed‏ 5 
۱ معن لي ول ۹ “cae‏ - ۰ ۱ : رتو A Yt aE‏ 

المكوئة للدم في نقي العظم. تشیر الاسهم التقطعة إلى وجود نوع أو اکثر من YE‏ الو 


ات | Ute‏ المبينة ف الشکل, الرسوم انار پا لا : 
نٹناسب مع أحجامها ا حقیقیة فا حلیة الشيحمية والنواء وخلایا نافضات (کاسرات) العظم اکر حجما من بقية الجلایا الأخرى, ۱ ۳ 


iis ۳‏ || 
3 55 لے 3 ۰ 
eee 2‏ . ب "5 ہے 2 ۳ 7 
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ee. 7 1 ATE 9‏ ۱ د uum‏ 
ترمیم الجروح عند التحفيز و تستعيد تشاطها التصنيعي. في مگ فيلك قات BES‏ واسحه 


هذه الحالات تستميد لغلابا شكل رهيثة ا'أرومات الليفية الرظیفی والنسيج الذي نستقر SP‏ 
النشيطة. تشاهد في أثناء ترميم لجررح غلاب ندھی a‏ ۱ 559 = 
Mvofibroblass Shia det‏ لها صفات الأرومات ال | 5 ۱ 
۲ تلایا المضلية الملساء. تكتسب هذه لھلایا معظم الصفات 5 سو ۱ وت 
Sa‏ ر 9 0و کیا تجتري خی کبیات کی مو ae SE. POS‏ 7 
خيوط الآكتين والميوزين ولها سلوك مشابه لخلابا العضلية البلاعم على اجهزه خرجخي عور : ن 


الملساء . تم وظيفتها في اغلاق الجرح بعد اصابة الأنسجة 


(الشكل 45). 


وندعی هذ os‏ المملية ally‏ التق رج سر We se poh tas -Wound Contraction‏ سليقة ي تقی العظم تنقسم 
پنےا كن فى tt‏ سح ۰ 7 3 1 ty‏ - 

Monoc 5 7‏ الم ہہ ل ات تعر 

الخلايا الشحمية Adipose Cell‏ ية الوحیدات 1۳0950155 ۱ 2 ET‏ 

ال حیدات. حدران الو ريدات و شعیرات Ae‏ تخترى 


خحلایا dee‏ بتخزین الشحوم العتدلة أو نتاج ۰ 
س | =f‏ ~ ا : الضامة ۱ ق کی ۱ 7 نات لد ل 
الحرارة. توجد في النسیج الضام: غالبا ما تدعی UHI‏ سیت سس ہد مس تمس ےک 


> بو ور 
أو حیقات و الیلاعم حسة وأحده وحن 
الدهنية Fat Cells‏ ولا دور استقلابسي هام. 3 ۱ 


1 2 ۱ 
للمالاعم. تعك 
shar yy‏ عد aks‏ | يطلق على البلاعم أحيانا اخلایا 


البلاعم و[منظومة الوحيدات البلعمية ا ۱ 3 
اع ER‏ :58 
Macrophages & the Mononuclear Phagocyte‏ (التاسحة) [Histiocytes‏ 5 
System‏ او 0 2 و Sk‏ 


تميزت البلاعم بقدرتھا على البلعمة متذ بداية اكتشافها. 


10لا[ رضم الشكل نسيج ضام مكون من حزم منوازية من ISD‏ زه تيدو الأرومات الليفية محتوية على نوك 


نشيطة وهیرل أيوزينية مستدقة الطرفین على طول ور الواف» عادة تسمی بالغزلیۂ الشكل. تبدو SY‏ (أسهم) واضحة والامسلالات افو 
0 تشبه الحزم الگولاحپنة Sy‏ الطرق حارج الخلؤي لذا من الصعوبة غیزها في القاطہ لع النسبيجية اللونة با (H&E)‏ )> ل) عکن 2 ييز 
الأرومات الليفية النشيطة والخاملة أحياناً كما خر ظاهر “هنا في الأدمة. دو لأرومات یه قشمد يوة ری على بو فيه | 
nny‏ مال FUR‏ ا ندا نو لرومات LAI‏ ناک رای غیج اسر سب ول لوضوح oe‏ علی نوی ا 
غاي آما اخلاا الكررية شديدة التلرن القعدي فهي hag AS‏ تكبر 400 صبغة H&E)‏ دہ 


١ 
٠ سے‎ 2 ١ ۳ ۲ 1 
تبغ ضع‎ shaw lan} A ۹ ۱ > . 1 ۳ 1 5 9 om ع نه , ان‎ ۱ [ ١ ١ 4 ۸ 
اهر ار مس رنه تلا‎ ol LY مت هيو‎ War مفزررة تننج مجموعه کیرد‎ Ls «التفاعي . تمد ابا عم‎ aa 
: We = 1! ۱ 5 76 3ھ م‎ EV پر ھ۲ و‎ 


م السييوكينات rhea! oil‏ رك فسي الو طاتف لذفا حبه و انتر میمیه سس یں 


ہمکستھ سے 


ونيد هل آذر البلاعم ole‏ قش الخلايا الورمية. رو سنا 


3 ×4 ۲ 2 کچ و ١ 10-38 ۱ ‘a‏ 
الخلایا ده Mast Cells + Ce ١‏ دات gis‏ سر حير متجانس. = ۱ ay! LOS}‏ العذيد حن 


| كبيرة بیضاه ية‎ Le 


لى aslo‏ الشگل bs‏ 30-20 
ا جدول 2-5 الت و الى ale‏ الا ساسية تخل de‏ اله حیلات إل لبلعمية 


نوع اخلية العرضع و ار کا ۰۳ ۲۱۵۰ 


ہے eee 26 Se SE EEE EE ERE SEE ES REE‏ ماع تا >> پا > > > > > > > ہے ٭ ےے کا کہ حو ose wececc‏ ہے کے نت ہے کے وا نا = > ےا وو او occo‏ > سے = س ہے سے ہے ے سے کت جع و کے کہ ے “ہے نے کے سے ات یم ےی ہاو سے ےا نے ہے ا ان سے هوالت سای ے 
ال Shi‏ الدع سلقة ١‏ لبلاعم 
البالاعب التب الصا ااعضاء اللمشاه یه Jl‏ = خر( انعم it‏ سم ست کنات عب اما سحا ی کیب ۳ > ۰ Arts}!‏ 5 
1 ~ اس - 


ا« سه لہ ا ا ود کہ سد نوا ا یه اد وا واي و ا ييا e‏ ما يوا e e ee ee‏ معنا اہ eee er eer e‏ بد دا نوا وا واوا وا eH‏ ماود مہ جم یہ ا موا اماه ewe‏ ہہ معن واوا اداه داعا ع دا عاد عو عو مه اه واد ماه عا فا اعد د و و ee‏ ات ع عه و ے ہے نه 


خلایا A>‏ الگبد ها نت وطيفة SVN‏ 

ديات سو النسیح العضبي ف الجهاز العصبي SM‏ تفي وظيغة اليلاعم ر ٠‏ موز ] 
LS‏ لاني هانم اخلد افو اہ ہے وو سرد نر رت زمري 
حلایا تخضنية الحقد اللمغاوية ١‏ وو cee‏ ا روس اس ع دج 
خلاناگاسرات لغش ۲ - سار شید رس ری یہ وې سا ےرا Neh‏ ا ا ہے 


- ص ا یح كك ا ا جار دد را ا ت و كت "ين کہ ہے سد e See PES‏ صا مع ne wee a‏ کہ و ہے تس ات کر وت 


RO = :‏ م مر 


الشكل 4-5: بدية البلاعم الدقيقة. صورة باجهر الالکترونی لإحدى البلاعم تبين صفاتھا المميزة. لحيل وضوح البواة (N)‏ والنوية (Nuy‏ 
وو جود العدید من الحسیماٹ اخالة الثانوية ربا), تشير الاسهم إلى فحوات بلعمية قرب بروژات وئتوءات الخلية. So‏ 10,000 
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0 البيولوجية 7 ي تلعب دورا في dime)‏ الالتهابية وتعبر بعدها الوريدات والشعيرات الدمرية رندحل الانسج 
واللناعية الحاقة وڈ وترميم النسید ج (الشكل 5-5( 


التتكائر وتتمايز فیها. على الرغم من تشانه الخلايا اليدينة 
i‏ لاختواء colar!‏ على حذور عالة ۱ ضة من والكريات البیضاء القعدية من جمیع ا al‏ إلا ھا Lau‏ 
Lal si Metachromasia 2 :‏ قوم پسبب» تحرر ال سائط الكيميالية الحنزنة فى Wal‏ 
تغيبر لوث بعض الصبغات القاعدية (كضبغة أزرق البدينة تفاعلات تعرف بتفاعلات فرط الحساسية الفووية 
التولودين) من اللون الازرف إلى الأر جوائبی عد 201 (البانشر ( Immediate Hypersensitivity Reactions‏ کر شا 
من الصعوبة ,عکان التعرف أو تحديد الخلايا البدینة ى ری بعد دقائق قليلة من دحول الستضد في شخص كان 
الانسجه نظرا لک توت یاقا لا قبت بشكل جيد بالات تد بغسی Usher‏ ,دين الیتضید او مس ما 
tat‏ للسبابق. bry‏ العدید من الأمثلة عن تفاعلات فرط 
اخساسیة الفورية إحداها صدمة فرط led!‏ رهي le‏ 
میته. تشبمل عملية فرط الجساسية سلسلة.احدات متعاقية: 
إنتاج الخلايا البلازمية لأضداد تاجز] عند التعرض لستضد 
موضعی. 


(مسیب للحساسية او مستار ج) مكل سم التحل» ارتیاط 
ه. _افستامین: يعمل على زيادة نفوذية الأوعية سب الإضداد Ig‏ بشدة اطع الخلايا ایا رتح ين 


۰ أنزعات الخلايا البدينة ما غر حبيبات (OG‏ البدينة على wet‏ 


العامة, . حتوي اخبیبات الإفرازية على مر OLS‏ نظيرة 
ماويه متتوعة" تعرز poly‏ عتتلفة للانتحابة الالتهایة 
ا موضغية. من ام الجريكات التي تحررھا هذه الحبيبات: 

ه اغیبارین: غلیک و ژامینو غلیکان رک ابی يعمل كمضاد 3s‏ 


js‏ سبرین Serine Proteases‏ تقوم بتنشيط 
العد ال سائط YEE ١١‏ ۱ ۱ = 
يد من الو اس ۱ افستامیں واللیگرٹرینات BCFA,‏ واخيبارين «الشكل 
۱ كيميائية ۔للعدلات ال Eosinophil oly‏ 
مج مرش ee‏ 1 6-5). ترول اللميبات الإفرازبة في WAH!‏ تح تب 


يوزينيات —— 

Leuk : ۱‏ آء المادة ile li‏ ھا انشا که ي التفاعل Ba cell‏ يسبب 
۰ ترينات ۲ Leukotrines Ca, Ds,‏ أو المادة المبملعة 

رارکت نت 25 ۱ الاب تقلصا في العضلات اللساء (تحاصة ی القصیات 


لتفاعل فرط اخساسیة_ Slow-Reacting Substance of‏ 
= ۱ ایم بد جم GH!‏ وتوسع وزيادة في تفوذية الوریدات التالية للشعورات 

Anaphylaxis (SRS-A)‏ تقوم 4 تقلص. العضلات 

ac agit تسیب اللمكوترينات پر‎ ste الدموية ويفقد مفعوله مياشرة بعد‎ Lalli 
qe = : : 2 st 

بطنا في تعلصات الايا العضلية. الملساء. ویقوم 172-80 ]] 

الام بیقی خلط الدم طبیعیا في الاشخاص الذي بتعرضون 

لصدمة فرط الحخساسية. | تنتشر اللاي doa‏ پشکل واسع 

قي جسیم الإنسان AS i‏ .بشكل حاص ف ual‏ الد 


and Neutrophil‏ تقوم يحذب العدلات وال 


چس 


تنتشر الخلایا البدينة فى العدید من الانسحة الضامة 
تکثر بشکل حاض حول الأوعية الدموية الصغيرة قي ابلنلد 
وللساریقا ‏ وتدعى WE)‏ البدينة حول الوعانية) 
Perivascular Mast Cell‏ آما تلایا الیدینة الوجودة في 
بطانة اخهاز اشضمی و التنقسي فتدعی wei)‏ البدينة 
المحاطية) Mucosal Mast Cell‏ تلف مترسط ححم 
الحبيبات الافرازية ف كلا التوعين إلى حد ما. fas‏ اخلایا 
البديتة من De‏ سليفة في نقي العظم ٹم بحري في الدم 


ہہ ہے سے i ma‏ 


الأدعبة الدموية الصغيرة (a) (BV)‏ بدو اخلایا بيضارية 


اض 5-5: الخلايا ا البديئة. تتوضع بالقرب من 
ot‏ على هبرل مملوءة GLA‏ شديدة Obl‏ باللو نات القاعدية. تكبير 400 صبغة -PT‏ (0) بنية دقيقة خلية Aa‏ تبين 
(G) 7‏ واخیانا متقدرات <M)‏ يبدو تلون ا ہیبات باهر SY!‏ روني غير متحانس ومتباین يي انسجهة ختلفة. pe‏ بعض sl!‏ 
باتک ot,‏ العالية كبنية شبه ماتفة (الضورة الذرحة) تحتوي على وسائط كيميائية مصنعة و مخزتة کافسعامم 


SUI‏ مرنة (E)‏ وحزم كولاجينية (C)‏ في الطرّق حارج الخلوي القریب من الخلية البدينة. 


(N) a 2‏ و حبیبات 


4 البرو تیوعلیکا اتات . لاحت وح د 


الشكل 6-5: مفرزات الخلية البدینه. يتتبه إفزاز الئلية البدينة بعد إعادة تغرضها لمستضدات محیثة ومستضدات مسببة للحساسية. (1) ترقط 
حزيكات أضداد 1818 التاحمة عن الاستحابة الأو لمستضد كسم التحل أو و الطلع عستقبلاتھا السطحية قي الخلية البدينة. بو جد ما يقارب 300,000 
مستقبل في كل حلية بدينة. (2) عندما دت ترا تشد السب لام تبط جنات gb‏ بالستضد ويرتيط القليل من مستقبلات 
IgE‏ بال ssh 7 AS ps Shia’ IgE‏ هذا ال : تنشيط آنزم أدينيلات کے Adenylate cyclase‏ وقسفرة بروتيتات وعية. (4) تدخل 
شوارد الکالسیوم Sat,‏ لبعض اخبیبات إخراج خلوي سریع, (5) 22 انز الفو سفوليباز Phospholipase‏ على اش ہوم الف و سفوویه 
الغشائية مغ دیا إلى إنتاج وتحرير تور رترینات. تتشط الکونات احررة من الحبيبات واللیکو ترینات مباشرة قي البيئة احهرية الموضعية وتسر ع العدید 
من التفاعلات: المنظمة الموضعية الى LS Juss‏ من عملية التهاينة تدعى تفاعل فرط الحخساسية (ECE-A) ee‏ عامل حذب كيمائي 
للكر بات النيضاء الاب وزيتية للحساسية, 


Plasma Cells الخلايا البلازمية‎ 


Le‏ کہ بيصاء ية تر لی هیر Lola!‏ العلل 


نظر | لغنافا پالتےک: اشیه لیا الخشية. — جھاز ۳۳ 


Pa 7 1 ۹‏ - 
1 ف چا 


hips!‏ الرؤلينية ل 


لباارسية على نو او كروية 


طر فية التووضع (الشکل 7-5( 
~ اف 


التطبيق الطب 


- 9 ايها 


تل تنيع Manis)‏ 8 0۳/۹ 94 
DE‏ لبا[ سيه 


سية استجاية ادخ ! ب تمستضدات ی الجسم. بحقار 
ستضد. واحد تاج ضد يفاط بٹکل gg pt‏ مع وزینلت 
الٹسی تملك نفس المحددات المستضدية )=( Epitopes‏ 
تختلف لتالج تفاط لضد مع لمستضد في الجسم وب قدرع 
التفاعل دورا هاما اي تعدیل التأثيرات: الصارة فلتي سبي 
المستضد , . قد المستضند کلسم HID Lia)‏ وقخنای) مقدرته 
في /حداث ضرر في الجمبم Lani‏ يتحد ص ع أضداد نوعیة. 


الشكل 7-5: خلايا بلازهية. لاحظ كثرة الخلايا البلازهية ان هله 
al‏ الالٹھابیة في جزء من RIBS‏ معویة: تتمير UNE‏ يكثرة هيولاها 
الفعدية السوولة عن تصنیع الأجسام الضادة. لاحظ اوجود حهاز 
غولحي گبیر شاحب اللون (آسهم) قرب گل النواة وهر الگان 


113 / ed 


معظم الاتسحة الضامه. لغ متوسظ حياة الخلايا البلازعية 
قترة قصيرة راوح مب [30-10 )وم 
eee =‏ “انضام ak‏ على OLS‏ بيطا 
مپاحر: هن الأو عبة الدموية عن طريق الاتسلال. الكريات 
البیضّاء خلال معار 6ي النسيح الام قار من الدع هن 
علال حذدرات الشعيرات لدمویة (و)لوریدات. النالیة للشعيرات 
لى التسبج الضام غير ععلیۃة ۳ الاتےلال 
ےچ رد حالات العدویٰ ار نومیة او aril‏ 


الكيميائية المح شة obo x‏ الانسلكل 4 اتا pigs!‏ و شور 
Ce rae —-‏ 


رد فعل دهاعی be,‏ 7 لري ضد المواد الخز ag‏ ثم وصف 


لعلامات الكلاسيكية للالتهاب لاول مرة من قبل الما 
Celsus‏ في القرن الأول as‏ صلم مع الرويحرارة. 
يبدأ wy!‏ بتحر پر مو ضعي 11 وسائط كيميائة 
للالتهاب «Chemical mediators of inflammation‏ مواد 
ge‏ گے ا ا 5719۳ : ..- بی 


Peli —‏ ختلفة لاا ٠‏ (بشگل رئيس هن Lye‏ هب ضعبة و بره يتات 
بالازهية). تسيب طهو ور ~= الحوادث المميزة للالتهاب- 


زيادة جریان الدم ونفوذية الأوعية الدهوية وجذب 
زیادة جریان الد ۴ : 
سا ازمر A2‏ 


TERETE ind eA 
كالهستامين لمحرر من فخلا‎ Vasoactive Substances 
بدي زيادة‎ > fr (محبة‎ nth لبدينة ولکریات البيضاء‎ 
جریان الام ونفونیه الأوعرة یه ی نظهور انتفاخ موضمی‎ 
جن قير الرس‎ wd اتا و ر اما لالم‎ 


anal‏ بجنب أنواع thee‏ من الخلايا 7 أ 
الجزيتات وتلعب دورا في هجرة shel‏ كبيرة من خلایا محددء کس 
ی المناطق ARTY!‏ تحبر لگریات. لبیضاء جب رن قرریدات 
ولشحرات الدموية BS‏ الاجذب RS‏ ہی النتاطق 


الالتهابية عن طريق الانسلال. 

5 ۳ 1 سس 
بعد استقرار الكريات البیضاء 3 النسیج الضام لا تعود 

ال ری الدم ما دا اللمنقاويات الي ٹول Jail‏ 


DE! لربظ إالغليكوزيل بالأضدام رب روتینات سكرية). تھاحر‎ ple! 


البلازمية من آماکن PUES‏ الأنسحة اللمقاوية قاری إل ۷ النسيج الضام 
وتقوم بناج SRST‏ سط انات 55% TT‏ 8 

توي العدید من نوی الخلايا على كروماتين مغاير 

كثيف يتوضع لي مناطق Uae‏ متداوبا مع مناطق شاحبة 

Ol‏ من كروماتين حقيقي ما يعطي تواة ا خلیة شکل یشبه 

" وجه الساعة. توحد أعداد قليلة من YW)‏ البلازمية فى 
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العديد من أماكن املسم (الدم واللمف والاعضاء اللمفاوية 
بشكا اص را ۱ coe‏ الضام للجهاز ۱ مضمم ۱ 
الألياف Fibers‏ 


تتشكل ألياق. التسیج الضام نتيجة بلمرة البروتينات إلى . 
بني متطاولة. WW sory‏ أنوا ع رئيسة من ألياف النسيج ۱ 


الضام: ألياف كولاجينة Collagen‏ وهرنة Elastic‏ وشبكية 
۲ تترکب GUY‏ الکولاجينية والشبكية من 
بروتين الكولاجين be‏ تتركب GUY‏ المرنة من بروتين 
الإيلاستين (المرنين) فقط. تتوضع هذه GUY‏ بشكل غير 
متساو ف أنواع النسيج الضام المختلفة؛ Gale‏ ما یکونآنوع 
وكمية “GUS‏ قي النسيج الضام مسوول عن إعطاء 
حصائص نوعية للنسیج. 

الألياف الكو لاجينية Collagen Fibers‏ 

تشكل الكولاجينات عائلة من البروتينات تم انتقاؤها في 
أثناء التطور للقيام بالعدید من الوظائف (بشكل أساسي 
وظائف بنيوية). تي أثناء عملية تطور الكائنات الحية متعددة 
الخلايا تم انتقاء[عائلة من بروتينات بنيوية؟ بفعل التأثيرات 
البیئیة والمتطلبات الوظيفية للکائن الحى ترک یکس 
درجات ختلقة من من القساوة روللرونة ووإلقوة. تعرف هذه 
البروتينات إجالا بال كو لاجين «Collagen‏ ومن الامخلة 


الرئيسة علی و جحو ده بأنواعه المختلقه اخند ( والعظم 


زو خض و فر الات السا روصت جة القاعدية. 
يعد الکولاجون من أكثر الیروئینات وجودا في جسم 
OL!‏ وعثل(9,30امن وزن الحصم الخاف. تسج العدید 
من آنواع الخلايا الکو لاحینات وعکن tat‏ من حلال 
ترکھا امرس وصفاتھا الشكلية وتوزعها ند bs‏ 
وإمراضيتها. م التعرف على أكثر من 20 نوعاً من 
الكو لاجين وم إعطاؤها رموزا يأعداد رومانية وأكثرها 


آهمية مبينة في (الخدول 3-5). تُصنف الألياق الكولاحينية 


إلى أربع فعات حسب les‏ ظائفها العامة. 


۳ 
2 
. 


ر کلاسیکیا ١‏ |كالياف کولاجینیه 


كو لاجینات تشکل لييفات كولاجينة طويلة 


Call s That Form Long Fibrils 


یر Sled)‏ المكونة للييفات الكو لاجينية الطويلة 

35 
وتشكل OLS‏ تظهر واضحة با جهر الالكتروني SS)‏ 
8-5) أو الضوئي. الک ولاجين تمظ 1 من أکثر BEV‏ وحودا 
والأوسع انتشارا و یه حد 3 الا dma‏ سک کی 


ومحافظ الأعضاء وأدمة اخلد, 


الشکل 85: كولاجين فط 1. أكثر الأغاط وحوداً إذ بط 3 
حزیاته لتشکل بنی اکبر حجنا: (a)‏ بظهر مقاطع طولائية ۱ 
وعرضية قي ca‏ باهر الالكتروني التافڈ۔ تیدو 0 
المقاطع الطولائية کشر St‏ دا aS‏ ونيرة متناوبة مقسمة: بتخطیطا 
عرضية. SAU AL‏ مقردة مق حرینات الكولاجين في الق 
العرضي. be‏ "لادة :الأساسیة بشكل کامل ںا ظ 
00. مہا 01 
cng eae‏ یک ips‏ من حم 
میڈ 0 heal‏ ای ات iG Joe‏ 


الجدؤل 3:5: أغاط الکولاجین 


al 5 oa =e Fw 


یں 


ا( 


300nm f بجزيئة‎ lal )1([9 2۱ 0 ۱ 


۳۲ . 


هع 
his "۸8 4 ۳ 0‏ 
a 1‏ <+ 5 ۱ و7 A S‏ 
auratus,‏ ی _ دهع سیردت 
ہے ae‏ رای es‏ 
0 تا 1 و 5 6 تک ve‏ له _— a?‏ 


- 
‘ ۰ سے 
= ہے 


(dirs‏ ٹائیڈ الانكسار abd‏ والوثر: والعظم زعاج مقاومة لیشد 


Ady Su‏ بطرل picrosirius dana‏ ألياف السن 
پاپ وہ AE eae‏ 1 را egies Paap aa TE Ae a‏ ہیں stun ipa Sales‏ وش یش a‏ 
لا [al Dh‏ جزیغة يطول 30001 مات Bye,‏ من لیات ضرف للم عقاوامة الشغط 
۱ رک [ Jefe, Sous‏ ثنائية الانکساز 2 ٠‏ الزجاعی لي العين 
cia ca O RE‏ ا ا ےا ات او سب را ور جھ ہک ےی کک ا ہہ 
fal}, Il‏ لییفات شريطية بطول ألياف dibs‏ ضعيفة ابادلد والمضلات والأوعية المحافظة على ينية 
67nm‏ لانکسار egal‏ الدموية و غالبا ما تکون نم الأعضاء القابلة للتمدد 
E E HENE‏ یں DANES TSE‏ 
fal CV}; ۷‏ بحزيئة بعلول 390800 غالبا ما تشكل ألياف مع الألسجة الحنيتبة والجلد يسارك 7 Ji‏ 
بحتري على قطعة طر AS‏ فط [ والعظام والمشيمة ومعظم 2 وظائفه 
عبس عجن وا نيم a a ana LOR aia‏ لوا ل ا CT‏ متا سر 
fal (XT) ]۵2 XD] XI‏ خزيئة بطول 300nm‏ ألياف صغيرة الفضروف بشارك قط 1] 3 


AN‏ اسب و9 


= 7 
us‏ اه ابظة” 4 ک kes‏ 7" . 


o... 
۵ 9 0 


EEE‏ ان ا پل ایپ ا یر یرک ہا wi geri‏ ریہ کر ہے ہہ ار 


200nm بطول‎ tee ]۱ CIX)] [a2 (DX) 2 


= د دہ ا دہ عو بد دع سد سد نع eee ee‏ عو عو و و ١‏ 
٭ ٭ ٭ ٭ ٭ ٭ ا سر ىی ہ9 -و ےو وے ہج وودے و ہے ٭-وو٭-و اود نا 8ک وہ .من 

سج > ee ew eee ee ee‏ وج ےی سح وج .ود“ وےہ 

aac” .ودج‎ mas ee coc 


غور مرئي ويكشف بالمناعة ‏ الغضروف وال حسم ربط الغليكوز 
LSI‏ النسيجية الرجاجي آمینو غلیکانات 
وبالارتباط 
بالكولاجين H bE‏ 
غير مرئي ویکشف بالناعة الحلد والوتر في امنین يتفاعل مع غط | | 
الكيميائية النسیجیة | 


> ےد د و د يو ہے CESS‏ ع ےت سن ين ہے يذ عه eee‏ یو ا يلالا فالالا ا اا اا اا 
coo‏ اوعس ايها سے س ضس سوج عاد وا اذ یو ےہ ساد ماع عرس - 
eel‏ 


الكيميائية التسيجية 


[a3 (IX)] 
25 bo يحتوئ على قطعه‎ (al (XID], XU 
لثروجينية كبيرة؛ يتفاعل مم‎ 
| غط‎ 
على قطعة طرفية‎ us gt [al (XIV)]; XIV 
نتروحينية کبیرة‎ My 


450nm طوله‎ es > fal (VID] Vil 
حتوي على قطعة كروية‎ 
ظرف فالی‎ 


ld شبكة لدائية الابعاد‎ Ge ea ع 0 0 ہیں۔‎ Ww 


[al )1۷( _..‏ روابط تصالبية 


غير مرئي ویکشف بالناعة ظهار ات 0 : ربط Saskia‏ القاعدية 
الكيميائية Resend!‏ لبشرة الد بالنسیج 


غير مرئي ویکشف پالناعة جميع الأغشية القاعدية ‏ ۱ دعم البسئ الدقيقة 
الكيميائية النسيجية . والارتشا 


لییفات رابطة للکو لاجینات Fibrils Associated Collagens‏ ۱ متفطعة وهي Ee‏ ل Fibril-Associated Collagens‏ 


بعضها :کو نات سد خارج on‏ وب 


جزیکات هذه as sl‏ 22-237 فاسيت FACIT‏ (لييفات 
رابطة للکولاجینات: ذات ol‏ أو حلزونات ثلاثیة 


. With Interrupted Triple 5 


تعر cs‏ كوالاجينات تشكل لييفات تثبیت ۱ 
ens stat form ae fibril‏ سی پھر 


و ےےہ ا ھا ہت a‏ یت ف = ہیی وی اس تا زر رات 
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منطقة التراكب (التداخل) .> منطقة الجوبية 
7 کولاجین 1 1 1 


1 ١ 
ا‎ 
Ia fA 
5 ١ / 


منطقة التراکب gm)‏ الي 9610 اتا منطقة الجوبوة 
من طول تزبوکولاجین) ہج 
۵ 67 
الشکل 1-5 aa‏ جزینات الکولاجین في الپاف کولاجينة. رسم تخطيطي بُظھر تجمع جزیدات الکولاخین على شکل لبیقات وألیاف وحزم: 
(1) يبدو التراکب المتنظم التدرجي ممزینات الکولاچین على شکل Lar‏ بطرل [300)نانومتر. (2) ينتج عن هذا التراكب انتظام حزینات 
الكولاحين بمسافات متا تؿ6 ساعلق منداعلۃ (3) بودي هذا ال ظهور تخطيطات عرضية وهي صفة UT pe‏ الکولاحيتة والصی تلو 
کشرالط داکنة ونعرة متناوبة بعلول 67 نانومتر با مخهر الالكتروني. (A)‏ تتجمع اللييفات وترتبط بروابط تساهمية تصالية لتشكيل آلیاف. (5) 
تتجمع الألياف مع بعضها وتشكل حرما؛ ندعی روتيا ألياف كرلاجينية عند فحصها في اهر الضوئي. 
تم دراسة عملية تصنيع كولاجين نمط 1 بالتفصیل نظرا . . الليزین, 
لكبرة انتشاره في ال حسم, تشمل عملية تصنیع بروتین 4 تتشکل G‏ النهاية الامينية والكارب وكسيلية لکل سلسلة 
کولاجین العديد من الخطوات (الشكل 11-5) يمكن من سلاسل Wl‏ أجزاء غير خلروئية من ببتيدات متعددة 
تلخيصها كما يلى: تدعى الببتيدات الإضافية تعمل على ضمان تجمع سلاسل 
1. نتج الحسيمات الريبية التعددة الرتبطة بالشبكة افیولیة ألفا (1؛ (a2‏ في الکان الصحیح کحلزون نلائي. تلعب 
الخشدة متعدد بينيدي يدعى إسلاسل طليعة الکولاجین ‏ الببتيدات التعددة غير الحلزوثية دوراً نی جعل جزيئة 
ألفا|تتقل مدها إل سهاريج لسم ll‏ ت ا و 
قطع (قص) ببتيد الإشارة (يبتيد إشعاري). ا خلیة وترسبها على شكل لييفات كولاجينية. تنتقل 
2 تضاف جذور افیدروکسیل OH‏ للحیض gies‏ . طليعة الكولاجين من خلال شبكة جھاز غويدي وتظرح 
برولين(قالليزين بعد بلوغ السلسلة الببتيدية أدنى طول بالاحراج الخلوي إلى الوسط حارج الخلوي. 
ها وهي ما تزال مرتبطة ,امات ریب يشارك آنزم 5. حارج الخلية: تقوم آنزعات البروتياز النوعية الٹتی 
برولین هیدررکسیلاز 4 انم لبزيل هيدرو کسیلاز في تدعى] بتیداز| طليعة الكو لاجين Procollagen peptidase‏ 
إضافة جذور اهيدرو كسيل. يلرم لحدوث هذه التفاغلات بإزالة الببتيدات الإضافية .وتحول جزیئات طليعة 


الكولاحين إلى Sly‏ کولاحينية تملك القدرة على 


3 تحدث tee‏ ارتباط | الغلیکوزیل | مع بعض زمر التجمع الذانسي على شكل لييفات کولاجينية تتبلمر 3 
هيدرو کسنی الليسين. تحتوي أنماط الكولاجين المحتلفة ed‏ حاصة قرب سطح الخلية. 
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035 


تشارك أنواع معينة من البرو تیوغلیکانار- نين خط على. استقزار اطحزيعات فا( لييفات. ASI tly‏ 
رك مه خی ارو دوع انان وکو اجن على استمرار 


XI‏ و۷ 3 تحمیع > ole‏ الكو لاجين Ski! sos‏ و ربطها SIL‏ نات الاحری للمطرق خارج الخلوي. 
cs‏ بدو رها تشکل Gul‏ تعمل کولاجینات فاسيت 


۱ھ 


1 ان‎ 
wa VL 


mRNA 


يشكل RNA‏ رسول لكل نوع من سلاسل ألفا ۱ و ۱ 


اضافة جذر هیدروکسیل إلى اللیسیل وبرولیل في الشبكة 
الداخلية الخشنة وهذه العملیة متوقفة على فيتامين 


ارتباط سکریات غالاکتوزیل وغلوکوزیل المنحلة بزمر . Gal-Glu‏ 


هيدروكسي اللیسیل النوعية 


OH Gal-Glu 
تجمع جزيئات طليعة الكولاجين على شكل حلزون ثلاثي‎ 


انتقال طليعة الكولاجين المنحل إلى جهاز غولجي + حويصلات .4:1-1 


تساهم النبیبات الدقيقة والخيوط الدقيقة بنقل الحويصلات 
sine‏ جزيئات طليعة الكولاجين المتحل 


مریکزات - مجك e‏ 


و" 
0 


1 ل 
1 
TF‏ 
0 ۱ 


١ تب‎ 


1 1 ٦ 4 
۳ ۱ inh 


إخراج خلوي لجزینات طليعة الكولاجين إلى الفراغ خارج الخلوي 
حيث تقوم أنزيمات الببئيداز لطليعة الكؤلاجين على شطر معظم 

الببتيدات الإضاقية غير المحلزنة مما يؤدي إلى تحول طليعة 
الکو لاجین إلى جزيئات كولاجينية خی 


Saale Sse‏ ا 
Sua | oe‏ 


EQS 3‏ ج 


جزیثات الكولاجين 


— ہس‎ yer 


يتم تقوية البنية اللبيفية بروابط تساهمية تصالبية بين جز يثاك 
الكولاجين بتحفيز من أنزيم الليسيل أوكسيداز 


الشكل 5ا 1: تضنيع الكولاجين. إن SEL‏ حذر افیدروکمیل OT SiS SUAS‏ ملد کول ور کي برع 
جازونات ثلانية دض ال الگا رم راع ارات گج الخ یں ل الطرق خارج الخلوي تتجمع طلبعة الکولاحین على شكل 
لييفات. نظرا لوجود العديد من OLA‏ الختلفة لسلاسل ألا في طليعة الکولاجین فان إتاج الكو لاحون یعتمد غلی ata‏ من أنخداث ما بذ 
ترحمة الشنیفرۂ والمسی تشتمل العدید من BY‏ لقد ثم التعرف علی العدید. من الأمراض الشسی نمود لل في تخلق الکو لاحین,. مد کا ساد 
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0 كما في الرباط ول السنتی. يجب OY‏ یتحلل 


فك 

الكولاجين_لكي ینم تجديدم. tas‏ عملية تحلل الكو لاجين 
ay‏ بروتییه gout‏ كر شيا[ ثابمة لنصيلة pas pl‏ 
ey‏ بروتیناز الطرق الفلزیة Matrix Metalloproteinase‏ 
MMPs‏ 1. تقوم هده الأنزغات بشطر itr,‏ الکو لا جین 
بطريقة تکون اکثر قابلية للتفکك بأنريمات بروتیاز غير 

Reticular Fibers الألياف الشبكية‎ 

سابقا كان پعتقد .أن الألباف الشبكية تختلف عن 
الألياف الكولاجينية ولکن تبين UF‏ تتكون بشکل أساسى 
من كولاجين نمط 111 الذي يشكل شبکة واسعة من ألياف 
دقيقة حدا بقطر 2-0.5 ميكرون ومرتبطة بالغليكوزيل 
بشدة. في بعض الاعضاء تبدو الألياف غير مرئية بصبغة 
H&E‏ ولكن يمكن أن تظهر بسهولة باللون الاسود عند 
تلوینها باملاح الغضة (الشكل 12-5). نظرا لشدة ارتباط 
الألياف الشبكية بأملاح الفضة تدعی بالالیاف ا حبة للفضة 
.Argyrophilic‏ تلو ن الالیاف الشبكة Lai!‏ پتفاعل شیف 


3 0 
۱ 
ہپ وش 


4 ١ 
» 
ern Dey ew 


" الشگل 12-5: ESN BUY‏ سير هذه المقاطع النسيحية المارنة بالئضة ری ry RMR‏ ب لیر جرد میک 
الشبكية واضحة جدا. تشكل الألياف الشبكية هيكلا لربظ الخلايا. تمتوي الألياف 
يعزى تلرنھا بالفضة. تبدو نوی YOY‏ داكئة اللون أما افیرل فتبدو غير ملونة, 


و من الب بو ديك (PAS)‏ ويعود سیب تلوقها ملاح 
الفضة: و pas‏ لار تباط GUY‏ الشبكية بكميات p ie‏ 
السلاسل السکرية. تحتوي الألياف الشبکية على ٩12-6‏ 
وب ستكز الک مقابل %1 ف معظم الالیاف الکو لاجیند 
۱ تشكل الألياف الشبكية شبكة حول الخلايا المتوسطية ر 
الأعضاء الحشوية رالكبد والغدد الصماء) 3 Se PN‏ 
حاص ف شبکات الاعضاء المكوئة للدم (الطحال» العند 
للمفاویت نقى _ العظم الأحمر). تقوم خلايا شیپ 
بالأرومات الليفية تدعى UG!‏ الشبكية Reticular Cell‏ 
ياتتا چ GUY‏ الشبكية فى هذه الاعضاء. نظ | لطبيعة 
GUY‏ الشبكية الرحوة LEG‏ تشکل شبکة لينة ف الأعضاء 
التي تبدي تغيرات في الشكل is)‏ كالشراين 


وة 


و الطحال و الکید والرحم و الطیقات العضلیة 3 الأمعاء. 


داع Ehlers-Danlos‏ [ايلر - دائلوس)/ نمط lV‏ هر عوز في 
لکرلاجین نعط 1 يتميز بتمزق الشرايين والامعاء نظرا 
لاحت واٹھا على كمية كبيرة من !لیاف الشيكرة . 


من الألياف 
الشيكية على كولاجين مط 111 مرتبط بالغليكوزيل: بشدة وإليه 


۴4 ف‎ 
"oh 1 53 5 / 
° 


الشكل 3-5 SUSE‏ تساهم الألياف أو الصقائج المرنة في إعطاء التسيج الضام صفة الرونة. 


غالا م تستحخحدم مر کیات افوشين ۱ آلدهید ل لتلوين الایلاستین باللون الأرجوائي 
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الدا کن. (a)‏ إن طول و و كثاقة الألياف a AI‏ الدقيقة ge‏ واصحة 


فی محضيرات نشر المساريقا الرقيقة. Ea‏ بر 200 صبغة أوريسين 7:. (ط). في التكبير العالی تبدو الألياف الرنة في الفاطع النسیحیة يتن حرم 


الألاف را ' ایوزینیه وت 3 ای تہ SS‏ 


و ی ای والایوزین. (C)‏ لا حمل كثرة GUY!‏ والصفائح المرنة بين طبقات 


الالیاف المرنة Elastic Fibers‏ 
GUY‏ المرنة | آدق] من GUY‏ الكولاحيئة العادية 
وتشكل شبكات غير_كشفة_منتشرة بين الحرم الكولاجينية 
یق معظم الأعضاء العي تخضع 
والتمدد کجدران الشرایین الكبيرة. يشير اسم هذه الألیاف 
إلى حاصتها الوظيفية الرئيسة التي تکسبها الرونة لحذه 

الأعضاء (الشکل 13-5). 

عر تطور GUY‏ الرنة في ثلاث مراحل متتالیة: M‏ حلة 
الأولى يتشكل مر كز من لييفات_دقيقة Sli)‏ دقيقة Microfibril‏ بقطر 
0 نانوميتر من عدة أنواع مختلفة من بروتینات سكرية. 
ees‏ أكبر .بروتین سكري فیبریلین Fibrillin‏ (350 
كيلودالتون) مع الإيلاستين ويشكل دعامة ضرورية لتر سب 
الایلاستین. ينتج عن وجود عیب 3 بروتین کسر 
اٹ مرنة متشدفة (مقطعة). Cia.‏ الثانية من 
التطور: یترسب. بروتين الإيلاسعين بين اللییفات الدقيقة 
مشكلاً Gul‏ أكبر. نی المرحلة الثالقة يترسب الإيلاستين 
بشكل تدرجی خی يحل مركز حزم GUY‏ ویحاط 
بعدها بغمد رقيق من otis‏ دقيقة» ius‏ تدعی بالألياف 
المرنة الناضجة Mature elastic fibers‏ والقي تعد من 
أكتر- الکو نات وکوا E‏ ضرع "اللیف. الرت الشکل 
4-5). یوجد الایلاستین على شکل صفائح مثقبة تدعی 


صفائح مرنة Elastic lamellae‏ في جدران الأو Le‏ الدموية 
الكبيرة و حاصة الشراین. 


a‏ 4-5 أمثلة عن الاضطرابات السريرية التاجمة عن pe‏ ف 


سج coal‏ لاحین 


داء ایلر-دانلوس Sarre‏ مزق وا الا هر ۱ 
ix; Ehlers- 65‏ كو لاجین او / ورف مغوي 

سک rapier‏ کنا از سر یت mule,‏ لاک با 
داء إيلر -دائلوس حطأ ف إضافة جذر زيادة.مرونة الد 
1511165-95 هيدرو كسل اللیسین وقزق كرة العين 

Se VI be‏ وت نر 
داء ایلر -دانلوس نقص ق تشاط a3‏ زيادة مر as‏ 3 
١151165-65‏ بتیداز طليعة المفصلية و Ue‏ 

MHA ون‎ 8 Ee eae 
تقرح ونزف في‎ C غیاب فیتامین‎ (etl) داء الحفر‎ 
(عامل مشارك لائزم 2 اللقة‎ Scurvy 

BUEN و وت وا ا وس‎ e e 
SU pS SD تغیر‎ ٠ تکون العظم الشوة‎ 
واحد ف جینات وفشل قلي‎ Osteogenesis 
] کولاجین تمط‎ Imperfecta 


قد dom i‏ الات الدقيقة للفيبريلين لوحدها ق بعض 
الاعضاء کعدسة العين لتثبيتها في مکانھا هذه oli‏ و 
مرتة ولكن ها مقاومة عالية لقوى السحب. تتمدد GUY)‏ 
المرنة التاضجة بسهولة استجابة لاي شد. نتيجة انعتلاف 


ene 


SS SS Te 


vam!‏ فيبز يلين وا بالاستين تشکلت تنا لل سخ الالیاف 
kN‏ ين اسھها اله فلیفیا العتلنۂ Liban a4‏ الالسبعحة 
1 ٭ 

امو ضغية. 

ينضمج بروثين الإبلاستين في المطرق حارج الخلوي 
كالكو لا جین. ان جز بئات الايلاسئين Lys‏ الشکل دات 
ورك gi‏ 70 كيلو دالتو ن تنتجها الاره مات الليفية ی 
النسیج الضام والعمضلات اللساء ف الأوعية الدموية. تتمير 
و البرو hall 8 um‏ یل من الأماكن تكون جز یگات الايلاستين 

al ' 5 "4 ٦ #۸] * وو‎ 

على هيئة وشائع عشوائية شبیهة بالمطاط الطبیعی. تتبلمر 


جزيقات الایلاستین بغتاها بالخمض الأمينى الغلپسیر 


حزینات الایلانبتین لتشکل الیافا أو ی تشبه الصفائح 
وكلاهما تلاك حاصية التمدد. استجابة للقوی ا خارجیة: 
og pe‏ الابلاستین على حمضين امینین غير عادین هما 
الديسموزين 8 + الدیسموزین 
6 يتم التاجها عندما تتشکل رو ابط تساشمية 
تصالبية بين 4 حريئات من الليسين في OW pr‏ الایلاستین 
daltons!‏ رالشعل ۱5-5). يعمل الدیسموژین والدیسموزین 
التداسق بشكل فعال في ريط وحدات الإيلاستين الفرعية 
ومسبرولان عن اخصائص شبه المطاطية لبروتین الإيلاستين. 


الإيلاستين مقاوم للهضم ععظم آنزعات بروتیاز ولکنه 


کات بانز ایلاستاز .Elastase‏ 


التطبيق الطبي 


١ Sat - 1 ع م‎ 1 7 ۳۸۸ > ١ ١ 
هو عائلة من ابر وتیتات العتعلفه بالدعائم‎ Fibrillin فيدر يلين‎ 
بودی حنوت طفرات فى من‎ et GY) ہے‎ ‘heer 
ا ۱ ور نے نتر - " ۱ اید نی * بو ی حر كي جیں‎ 
مرض‎ ‘Marfan Syndrome سز يلين آپی متلازمة مارفان‎ 
#خننه حالالحاف انم دق بط‎ Za) عو جو‎ ۱ 

يتَميز بانعدام المقاومة في الانسجه الغنية بالالیاف المرنة. نظرا 

۶ 32 وم ۱ ۰ ١‏ - 7 = فى د 

۳3 ار 5 انش ابين تکییر د € ذلباف pall‏ به وجه الاش یط العالی 
الى الأبير غالبا ما يعاني الاشخاص لمصابین بيده المتلازمة 


مه انتعاخأات أبهرية تدعى all als‏ وهي حجلہ4ے میندۃ 1 lo‏ 
کر سود 2 ۱ 


Ground Substance المادة الأساسية‎ 


3 27 ١ = ےک‎ oe a 
= > 


كبيرة. OSs‏ للادة الاساسية بشکل اساسی من Oe‏ 
أضناف. من المواد: غلیکو ز أمينو غلیکانات Glycoamino-‏ 
glycans‏ ظ + بر وتیو غليكانات Proteoglycans‏ وبروتينات 
سكو & متعددة الالعصاقات Multiadhesive Glyco-‏ 
.proteins‏ ان المزيج ا حزیئی اللعقد للمادة الاساسية MNEs‏ 


وغني بالاء الرتبط ولا المسافة بین LHe‏ وألياق النسيج 


٦ 
2 


الضام. نظرا لکون salt‏ الأساسية لر a>‏ فھی تعمل كمادة 


الشكل 14-5: تشكل الألياف المرئة. مراحل تشكل الألياف المرئة كما تبدو باججهر الالکرونسی, (8): قي البداية؛ یتکون الليف المنطور من عدة 
لييفات دقیقة صغيرة مكوئة من بروتين سكري يدعى فيبريلين يقرز من الأرومات الليفية وحلايا المضلات الملساء أو حلايا آخری. رط ق مرخلة 


—_ 


متقدمة: بت سب الايلاستين إلى جائب اللييفات الدفيقة. يفرز الإيلاستين من خلایا الأرومة الليقية ويتبلمر بسرعة كجرزيئات طلیعة الکو لاجین. (C)‏ 
pat‏ | يتجمم الایلاستون ويحتل م رکز اللیف الرن ويحتفظ باللييفات اججهرية الفيبريلينة على سطحه. لاحظ مقاطع عرضية IS GS Sil‏ 


50,000 


مزلقة وحاجز مانع لاختراق المواد الغرينة. عند تثبيت 
الأتسجة: الضامة لدراستها لسیخیا تترسب وتتجمع 
مکونات الادة الأساسية في الانسحة كمادة محببة وتبدو 
بالخهر الالكتروني كخيوط كثيفة الكترونية أو کحبیبات 


(الشکل 16-5). 


الشكل 15-5: الأساس اخزيتي للمر و نة. تتحد الو حدات الھرعبة 
لبروتين الإيلاستين السكري بروابط تبناهمية بین زمر مض الأميبي 
الليسين فی مختلف الوحدات pes ted)‏ من أنزيم Jed‏ 
ال را ینتج عن اتحاد الوحدات شبکة كثيفة متينة من الایلاستین 
وذات روابط تصالبية (تعود هذه الروابط إلى وجود gwar‏ أمينين 
غير غاديين ضا الدسعوزين والدسموزين المنناسق) : تمتلك کل جز AL‏ 
ایلاستین العديد من مناطق عشوائية ملتفة تتمدد وتتقلض ما يسمح 
لكامل الشبكة بالتمدد والارتداد كشريظ مطاطي. 

SE‏ زامينوغليكانات WL) GAGs‏ کانت تدعی 
عدید_السکاریدات ‏ الحاطية) عدید سکاریدات خبطیة 
تتشکل عن طریق تتالى وحدات السکارید الثنائية. تتکون 
من مض ورنيك Uronic Acid‏ و هیکسوزأمین 
 Hexosamine‏ قد OS‏ افیکشوزامین. علق شكال 
Se‏ زأمين أو غالاکتوزآمین LI‏ مض يورنيك فقد یکون 
على شكل ححض غل و کورونيك او Gar‏ إيدورونيك. 
ححض اليالورونيك Hyaluronic acid‏ أكبر واکٹر 
يكو ز آمینه غلیکانات انتشارا في الحسم ce)‏ نو عه 
حمض الیالوروئيك اطول بولیمیر ges‏ السکارید 
| يصنع ف الخلية ویطرح 


مباشرة ال المطرق حارج الخلوي بتحفيز من آلزم 
هیالورونات سیٹاز hyaluronate synthase‏ الذي يوجد 
على أغشية العدید من الخلايا. بشکل مض افیالورونيك 
aS‏ كثيفة لرحة من لولیمیرات | ترتبط بکمية كبيرة من 


لماه ومسؤولة تن دوره الفعال في السماح بانتشار ea AN‏ 


في النسيج الضام وتزليق الاعضاء والمفاصل. 

إن معظم مركبات غلیکوزامینوغلیکانات الأخرى 
صغيرة ذات أوزان ججزيعية 40-10 كيلودالتون ترتبط بروابط 
تساهمية مع البروتينات. (كاجزاء من البروتيوغليكانات)» 
تصنع ف أحهزة غوبلي وتكون غنية بالكبريت. يوجد أربعة 
انراع من الغلیکوزامینوغلیکانات ف البروتیوغلیکانات: 
کبریتات دير ماتاد Dermatan Sulfate‏ وكبريتات 
کوندروتین Chondroitin Sulfate‏ وکبریتات OWS‏ 
<Keratan Sulfate‏ و کبریتات هیباراث -Heparan Sulfate‏ 
تختلف هذه الأنواع باحتوائها على وحدات ختلفة من BO‏ 
السكاريد وتوزعها في انسحة مختلفة في ا حسم (الجدول 
5-5). هذه الغليكوزأميئوغليكانات الأربعة شرهه للماء 
وعالية اللزوحة ومتعددة أثيونات وترتبط بالعدید من Jay) ght‏ 
مت لم رويط واه اد 

البروتيوغليكانات: تت رکب من بروتين لبي (SEA)‏ 
ترتبط به آعداد واحادات مختلفة من الغليكو زآمینو غلیکانات 
المكبرتة المذكورة ا بروابط تساهمية (الشكل 17-5). 


anal‏ البروتیوغلیکانات کالبروتینات السكرية في الشبكة 


افیولیة الخشنة وتتضح في جهاز hah‏ وتفرز من الخلية 
بالاخراج الخلوي. في الغضروف» ترتبط البروئینات اللبية 


3 البرو تیو غلیکانات الفررة بسلسلة من همض امیالو رو نيك 


بوساطة بروتينات رابطة صغيرة وتشكل بنسى أكبر تدعى 
تكدسات بروتيوغليكانية ‘Proteoglycan aggregates‏ 
تلعب ابحموعات الحمضية للبروتيوغليكانات دورا في ربط 
بحمعات البروتيوغليكان مع زمر att]‏ الأميني acta)‏ | 
في الكولاجين. یوجد عائلتان من البرو تیوغلیکانات تتضمن: 
عائلة سطح الخلية وعائلة المطرق حارج الخلوي. يمكن أن 


يحتوي مطرق ما على العديد من الأنواع المختلفة من 


= 


Sunil)  / 4 


الب یدح : 

2 الغليكو زأمينوغليكانات مختلقة الطو | ال > 1 1 

ye یتم التخلص من البروتیو غلیکانات المتحللة بوساطة العديد‎ ea | ron 
ت‎ 7 ۲ 

ا ری 71 ین اک البروتوغايكانات الخلایا ویعتمد ذلك على وجود الانزیمات الحالة۔ هناك لسر 


اش یں ا و ۱ 1 4 nse‏ 
Coles‏ کیچ اوی :تكن في لی رف من اھ ات ل وعد رن اريت الك و ۱3 


| وم* ۱ 7 ۰ ۱ 7 5 - : - Sule‏ - 1 5 ۱ ۱ > ۳ 
لبروتین اللبي 3 الاغریکان العدید من سللاسل كبريتات في تحلل اغلیکو امین وغلیکانات مما يودي الى تراکم هذ, 
J 52 ۳ =‏ = ۱ , 
کندروتین أو OUST claws‏ ترتیط بدو رها ی ۔ سو A‏ ال 
ہے۱ سیت ب د = ۲ ١‏ 3 ور aa‏ 7 
۱ خا = بی الحلمهه Hydrolases‏ العديد من الاضطرابات قي الان وم 

امیالورو نیلف بو ساطفا ربب کي BE!‏ 
> رد2 ہو ١‏ رابطا. يكثر البرو تیه غلیکان 0 2 مره = 

$a) DF = i 1‏ حب فيها متلازمة Husler‏ ومتلاز مه Hunter‏ ومتلازمة 
وجود على سطیح pth (add)‏ مومس » : ۱ یہی رز 

_Morguio ومتادزمة‎ 0 sas 3 Syndec کر‎ he جوم‎ 2 ۱ 

نها ی Li‏ ا ft,‏ ۱ ۳۳1۳7 

نواعم من الخلايا و حاصة Ly‏ الظهارية. يجتاز البرویتن بما أن لب روتی وغلیکانات عالية اللز وجة فان المواد بين Spl‏ 

1 . ۲ 1 ۱ 5 2 , , فى ا 7 

iy Sel البروتيوغليكانات الموجودة على سطح غشاء تعمل كحاجز لمنع اختراق الجراثيم والعضیات‎ Ot 

0-7 : الأخزى. ان الجرائيم المفرزة لأنزيم (هيالور ونيدار] الذى ي 
خلية ویبرز على شکل امتداد هيولي قصیر. يلتضق عدد ۱ دع کر اجرخم الغرزة لانزيم (فیلوروتبدان / الذي ین 
۳ — لحمض hig pyle‏ الفلنکو ز منت CAUSE‏ ہم 
قليل رق سلاسل ob S‏ هیبار ان بالامتداد - 5 yas all‏ وید والعلیکو زأميئو خلیکانات اخرعی Tas‏ 

یه رو : متداد حارج |> cs‏ 1 ےی پی ment ual‏ جر ١‏ 
اك ی دي قدرة اختراقية كبيرة نتيجة لانخفاض لزوجة المادة الآسادية فر 


للبروتين اللیسی. 1 


0 — 
42 4 


- 


» 6 زر » 
ا سهد a‏ 4 43 ۳ لے 
۹ 5 


~~ 


08 .- ٦+۶ 
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0 
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۱ تر 6 


ہر »" آي 
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ے ھا wa‏ اچ 
الشكل 16-5: البنية الدقيقة للمطر ق خارج اخلوي. نبدو المادة Rialto‏ 3 الطرق خار سے ال ی را 
مود بوڈ in wai‏ یه مت رز رم تا و AY A‏ فارغه او Haye‏ 


5 ۱ وحول ١ bey)!‏ ون ۹ re‏ ے 
(تشکل حببات) في المادة الأساسية هو حدعة نسيجية نتيجة تلبیت العيتية بالغلوتارآلدهید - حر | ae‏ لص واستطالاها (PF)‏ إن عيب 
٦‏ ۲ 100. 


/ 6 


الفصل 5 


الشکل 17-5: البروتیر غلیکانات والبروتينات السكرية. يشير 
الرسم التختطيطى إلى الصفات الیتبویة الرئيسة . للبرو تیوغلیکانات 
والبروتينات السكرية. (ھ) تحتوي البروتیوغلیکانات على برونین 
ای Laer)‏ عم دید 3 الشكل) ترنبط خریفدات غلیکوز 
أميتو غلیگانات المكيرتة بر ابط تسياهية, ١‏ لفلیگوزامبنو غلیکان حز dy‏ 
غير متفرعة من متعدد سکارید SU‏ عن تتالي سکاریدات IY‏ 
إحندئ. الکونات سکر pel‏ والآخر thy Gar‏ تحتوي 
البرو تيو غلیکانات على گمیات من السكريات AT‏ من البروئينات 
السك ay‏ مت نشیه. البنیا ثلاثیة الأبعاد للروثیوغلیکائات فرشاة 
آپرب ke‏ عثل البروثين اللبسي ساق الفرشاة وٹٹل 
الغليكورامينوغليكانات الكرتة أشواك الفرشاة. (by‏ الروتینات 
السكرية جزيعات بروتلية كروية ترتیط ها سلاسل متفرعة من 
سکاریدات أخادبة بروابط اتساعمية وختواها من البتيدات التعددة 
اکٹر سن عب اها سن Vit‏ السكاريد. 

هذه المستقبلات ھی عائلة من اليروتينات العابرة للغشاء 
الرابطة للبروتيتات. bos‏ الانتیغرینات پلحائنها (موادها 
الارتباطیة) في الطرق حارج اخلوي Malt‏ متحفضة تسبياء 
ما پسمح للحلايا باست‌کشاف میطها دون فقدان الارتباط 

سے دسي ...پل 3 

pt Ad pall‏ الالتصاق به. ترتبط الانتیغرینات أيضا بامیکل 
الخلوي وعادة بالخبوط. الأكتينية. توسط .هذا الارتباط 


العديد من البروتينات Ais‏ خلوية كال Vineulin‏ 
Se‏ 


Tallin‏ ثمارس الارتباطات التي تتوسطها الانيغرينات 
بین المطرق حارج الخلوي وافیکل الخلوي تأثيرها لي كلا 
ual‏ کما تلعب دور هاما في دید Wb ald‏ 
والطرق عار ج الخلوئي في الانسجة (الشگل 19-5). 


الشكل 18-5: أماكن وجود الفی‌رونکتن واللامينين. مقاطع لٍ 
التسیج الضام ملونة بالمناعة الكيميالية النسيجية, تبون الانتشار الواسم 
للقییرونکتین في الطرق خارج الخلري (A)‏ بقتصر وبعرة اللامنينين 
غلى الصفيحة القاعدیة للظهارة في أغلى الصورة (by‏ وایضا على 
القاطع العرضية للالیاف العضلية والعصبية والأوعية الدموية الصغيرة 
لي Seal‏ السفلي للصورة). الفييزونكتين. واللامینین كلها Mey‏ 
سكرية متعددة الالتصافات. رو اليد من البروتییات السكرية Weal)‏ 
لاحری) ها أماكن آرثباط_بالکولاجوی oti Key‏ المطرق. مخارج 
الري ربالإنتغريناث_المرحردة .على سطرح YD‏ تلب هلم 
الرولينات دورا لل هحرة اخلیة اي ألناء تشکل النسيج PAI‏ 
واغائظۂ على ينية السيج c(t)‏ تكبيز 400 (by,‏ تکبر 200 


وكلاهما ملون بالههماتو کساون کملون مباين. 
2 
1 : "مھ ۱ _- ور 9 
١ 5‏ | گب ۸ ما 9 را جس 


۱ 
۱ 1 


۱ 
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ال ۓ 4 ۷ 0 7 مر ۹-۵ لاع - . 4 < hij ۱ ۱ 5 2: lial!‏ ۱ 
شفط ri‏ يشكل اما إل یایرد ينوه إل الدم. تا رات اللمفارية أي PIAA‏ 
ہے 5 : [ ۱ ۱ ۱ : ۱ 7 4 5 ۳۳ 15 i‏ ات 77 
(نظرا لعبور الشوارد والمركبات ذات الوزن oe‏ اللمفاوية في السيج الع انان 7 دات فاپان 
Oe‏ تفس الترکیژ Jo‏ وغازع الأوعية الدموية لذا تصب ف الأوردة الموحودة في قاعده العنق (افصل AW‏ 
فالضغو + التتاضحیة التي مار سها هذه الشوارد 7 ۱ ۱ 

رون ا اع اه انواع النسيج امت د 
وا مر OLS‏ متساوية تقریبا على جانبی الشعيرات الدموية ۱ ۱ 
کو ري علی ج اف Types of Connective Tissue‏ 

تلع بعضها). د baal‏ التتاخ الغر و أ: 

تلغي )> يژدي ساسح اخروانستی تتكون الأتسحة الضامة من الکونات الأساسية اسي 

۱ ۱ a | عات الم وة از لح‎ tl غار سه‎ ol 

ا او 2 ج لبروتيئية ليلازمية لكبيرة a‏ ل سبق le S55‏ عوالارا وآلیاف ومادہ اضاسية }¥ 51 تيلف 3 
تستطيع المرور عبر جدران الشعيرات الدمویة لانعدام 


التو ازن ف الضغط الخار ب ellis‏ إلى ا 2 الدموية 
لتوازن 3 رجي وعودة للاء إلى الأوعية 7 ae WW ots‏ الضامة Ate‏ تكو اما إلى BAS‏ 
(الشكل 20-5). 


النتتة التسيحية. نتيجة OS‏ تر ادام fides piel‏ 


الرئيس أو إلى الصفات البنيوبة للنسيج. بوضح ادرا 
عا أن كمية الماء المسخوبة من الشعيرات الدموية أقل is‏ شک 2 : چ ے سے 
= 6-5 أحد التصنيفات الشائعة الاستخدام لأنواع اللي 


الضام الأساسية. 
الضام يذهب باستمرار إلى الشعیرات اللمفاه ية ۽ بالتهاية 


سو 


as‏ ت 
zat, ۴‏ 
“a 9‏ 3-2 1 2 رو 
hn 0 ۳ 1, >‏ "نبا , 
و A‏ ےھ 


۱151 مر و ا‎ te ا ا قات إل برد‎ EI ای في سيت ا ا‎ Sr 20S 
righ y من الٰسْغط التتاضحی الم‎ ri الدموية لکوت الضفط امیدروستاتکی في الشعيرات‎ Sha? المخيطية وبشکل تی من التهاية ا‎ 
ہو مومع في أعلى الشکل مس ہو ی ی على طول الشمرات ليصل إل النهاية الوريدية. عندما ينضفض الط‎ 
افيدروستاتکي فان الضخط الاش جي بزداه يسيب وناج مستمرة ورت کی را وکعات ال ينم سن بونج للا بی ارد قينا وین‎ 
| الضغط فیدر وستاتکي بصبح الضخط التناضحي اک من الخو افبدروستانکي.ن النهاية رلو ريني لیر ای ا‎ Ay is gall تر کی‎ 
Myst إلى را الدموية وتعبر المواد الاستقلابية إلى النسیج الضام وتغذي حلایاه. لا یمود جميع الماء المغادر الشعررات‎ ell ذه الطريقة يعود‎ 

بالضغط الهيدروستاتكي لذا فان الماء الفائض يعود إل الاح عبر الشعيرات اللمفاوية. كيشأ ااشعبرات اللمفاوية في النسيج الام كانايب دقاف 
انات عاب تدخل اهاز اللمفاه ي باگاه واحد وحمل سوائل (تدعى اللسف) إلى الأوردة. 6 رب 1 > 


J 1} I 


احدول 6-5: آنواع اللسیه الضام 
٣‏ تا 5 ۱ 


النسيج الضام الأصلي 
Connective Tissue Proper‏ 

يوجد نوعان من النسيج الضام الأصلى: 
والکٹیف (الشكل 21-5): 

النسيج الضام الرخو Loose C.T‏ هو أكثر أتواغ 
الأنسجة الضنامة شيوعا يقوم. بدعم العدید عن التراكيب 
ابتيوية التي تخضع عادة لبعض الضغط واحتکاك قليل. 
يدعم هذا النسيج الظهاري ويشكل طبقة تغلف الأوعية 
الدموية واللمفاوية Sey‏ السافات بین GUY‏ العضلية 
والعضبية. یوجد في الطبقة الحليمية ٹی الأدمة والطبقة تحت 
الأدمية في ال لد وفي بطانات اتا انتا ویک الحنبیة و الصفاقية 
والغدد و الاغشية الحاطية (الأغشية الرطبة المبطنة للأعضاء 
اخوفة) لدعم الخلايا الظهارية. 

يظلق عليه جانا النسيج الفجوي -Areolar Tissue‏ 
ose‏ على جميع المكونات الأساسية في النسيج الضام 
(حلایا وألياف ومادة Ciel‏ بگیات مار یو وا 
يوجد تي النسيج الضام الرخو آعداد كبيرة من الارومات 
الليفية والبلاعم وآنواع آحری من خلایا النسیج الضام 
(ضافة إلى Gul‏ کولاجينية_ومرنة وشبكية_ مع کمیات 
متوسطة من المادة الأساسية. یتصف النسيج ia‏ الرخو 
بتماسكه الدقيق وليونته وكثرة ترويته الدموية وعدم مقاومته 


الشديدة للاجهاد. 


یتکیف النسيج الضام Dense 067 GAS!‏ لقن 
القاومة واللحماية ویتکون من نفس SUS‏ الأساسية 
الوجودة بي النسیج الضام الرحو ولکن يحوي على القلیل 
من الخلايا-“وتغلت فيه الالیاف الکو لاجينية غلى الادة 
Pane‏ يعد ‘dil‏ لیونة و اقا ہر للاجهاد اکثر 
من النسيج الرخو. يدعى النسيج الضام بالنسیج الضام 
الکثیف غير النتظم Irregular dense connective tissue‏ 
Laue‏ نتظم الألياف الکو لاحينية على J‏ رع غير 
محددة التوجه. تشکل GUY‏ الکولاجينية شبكة ثلائية 
الأتعاد تؤمن مقاومة للإجهاد من جميع en‏ يوجد 
هذا النوغ من النسيج الضام مرافقا للنسیج الضام الرخو 
WE,‏ ما يتدرج كلا النوعين مع الأحر والتمييز بينهما غالبا 
ما يكون اغتباطيا (الشكل 21-5). 

تنتظم حزم GUY‏ الکولاجينية في النسیج الضام 
الكثيف امنطم Regular dense connective tissue‏ بابحا 
sue‏ إذ. تصطف GUY‏ الکولاحينية باجاه خطي سوا 
لاتجخاة الأرؤمات all)‏ “استجابة للاحهادات الطويلة 
الممارسة عليها بنفس الابحاه. يمنح هذا الانتظام مقاومة 
كبيرة ضد قوى الاحتكاك (الشكل 822-5). 


aan ۳ 21-5 ۳‏ الرخؤ اف غير العظم. يُظهر الشکل ثلاثة أمغلة للنسيج الضام الرحو shh‏ الفحوي) ۹ pe ss‏ 
العظم. يختوي النسيج الضام الرحو (Ly‏ انحاور للظهارة في الأشكال البنية هنا ولك دكن ألیاف ei?‏ دقيقة. بتوضم 
النسيج الضام الکلیف غير التظم (Dy‏ أسغل طبقة النسیج الضام الرحو الرقيقة ویتمیز بغزارته + 5 من ألياف 4 (a)‏ صورة مهرب 
لغدة التدي تظهر قناة في dol‏ الصورةء لاحظ کریات بيضاء مبعثرة في النسیج الضام الكثيف غیرالتتظم وفراغات غير منتظمة تمثل وعائين لفاوین 
(اليسار) تكبير ۰100 صبغة (H&E)‏ (ظ). مقطع في ا لد ملون بصبغة ثلائي الكروم» لاحظ تلون الکولاجیی باللون الأزرق» تكبير 100ء صبفة 
ثلائي الكروم gil‏ ( (©). تسیج ضام رخو و كثيف غير متنظم في الري» تحت الظهارة الحرشفية الطبفة تکبیر 100 صبغة H&E‏ (4) بتکم 
أعلى» تبدو الادة الأساسية واضحة (GS)‏ حول الأوعية الدموية الصغيرة (V)‏ والحزم الکولاحینیة (O)‏ تكبير 0 صبغة H&E‏ (©). نسیح ضام 


کثیف غير منتظم (Dy‏ 3 الحفظة الحيظة با خصیة Lal‏ في احافظ الممائلة - حول العدید من الأعضاء والغدد pS‏ تغطى محفظة النصية We‏ 
ظهارية عترسطية مصلية (5) تسح مادة مزلقة غنية بالحيالررونات حول الخصية تكبير 200 صبغة H&E‏ 


pres E* 
8 ê US تعد الأوتار والاربطة من أكثر الأمثلة على النسیج الضام هیولی هذه الخلايا يصبغة 118 ليس فقط‎ 
: کے ولكن بسبب تلوفا بنفس اللون الذي تتلون‎ ete الکثیف الننظم۔. تقوم هذه سی‎ 


۳ موي بعض الأربطة کالأربطۃ طة الصفراء للعمود لفتري‎ ar 7 مکونات اهاز لعضلی"‎ ce 
مرنة,‎ GU غزارقا بالألياف الکولاجيتية تبدو الأوتار ا بيضاع حرم غزیره متو ازية من‎ 


اللون وغیر قابلة للتمدد. تحتوي الأوتار على حزم من ألياف تختلف حجم الحرم الكولاجينية ,في الأوتار وثغلف 
كولاحينية متراصة جدا موازية لبخضها ومفصولة عن بعضها REE‏ 
بکمیات فليلة من الادة الأساسية رالشکل 022-5( SHE‏ عموما الأوتار pla ia‏ وی 7 رحيابة peg‏ الأرنار 3 
الخلايا الليفية الموحودة في الوتر على نواة متطاولة موازية التضررۃ lay‏ جدا. .بیط بالوۃ تر من الخار سا 35 نیچ . 
للألياف الكولاجينية وطیات Ups‏ معدودة تغلف lal‏ ضام كثيف غير منت 7 
من الیرم الكولاجينية JS)‏ 022-5). نادرا ما تظهر 


النسيج الضام / 131 


یی 
= سے ack “rw‏ 
- ییمدسدطقم ۔ 
نوی ge‏ تسو ل ہم — 
EI‏ 
59 اس 
۳ .= 
سا 3F‏ <= معدبو 
ww —‏ ۳ 
a -‏ ~ ل ۵ 
ےب لی و ee,‏ 
رز os‏ 
کے “they‏ ۹ 
أي ار ےب او پک بز eee‏ 3 : لت 
س یکو و م = بعد 
وک ےھ گے ٣‏ 
+ ہمہ سے a‏ سے ۴ سو ساس 9 he.‏ 
= الب MD ate‏ 
بج-۳ ۳ rw‏ 
a. ۱‏ کے ہے — a‏ 58 
قدت a‏ ع و 5 1 جد me‏ یہ 
او ہت سے۔۔ سط 
—_ اب = ہے 9 ا ات اه اتسوا 
۔چھ - - TER,‏ “= ا 
تٛھسے ‏ رھ وی الل 
1 سد أ ہے --۔۔ ee‏ 0 
ion. - —‏ کے ہن _ on white,‏ ہقف سے 
ا سے من = = 42 وہ مع ہے ہرں نا 
= - او ی ~~ a‏ 
9و سم 2 3 ۰ 8 aaa ۳ vw‏ 5 
2 ,—— سہ hy‏ ۳۹ 
1 نہ کی ۳ هد 


ait ۹‏ .ا 7784# Ce‏ تسس ےت "' ee‏ 
الشکل 22-5: النسیج الضام الکثیف النتظم. صورة لمقطع طول لنسیج ضام كثيف منتظم في وتر. لاحظ امتلاء الفراغات بین نوی WH‏ 
الليفية التطاولة بحرم من ألياف كولاجينية طولية متوازیة: تکبیر ۰100 صبغة امیماتو کسلین آیوزین. ().صورة باحهر الالکترونسي لقطع عرضي 
ف وتر يظهر خلية ليفية. لاحظ احتواء امیول التفرغة على عدة استطالات هيولية متدة بين GUY‏ الكو لاجينية احاورة. تکبیر 25,000 


الشكل 23-5: النسيج الشبکي. رسم تخطيطي يوضح فقط أليافا وحلایا شيكية مرتبطة يما (الخلايا الخرة العابرة غير موضحة في هذا الرسم 
التخطیطی). الألياف الشبكية هي كولاجين نط 111 تنتجها ا حلایا الشبكية. تغلف الأ : بالخلايا الشبكية مشكلة شبكة منتظمة يعبر من 
حلاها باستمرار السائل الخلالي أو اللمف والخلايا الجوالة (ط).يوضح عقدة لفاوية ملونة بالفضة. تبدو الألياف الشبكية بشكل خخطوط سوداء غير 
منتظمة. تبدو ULI‏ الشبكية شديدة التلون وداكنة. إن معظم الخلايا الصغيرة شاحبة التلون في هذا المقطع هي حلايا لمفازیة عابرة للعقد اللمفاوية؛ 


r‏ تے وو 
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تدعی الخلايا الزليلية Synovial cells‏ تاتصق Sie}‏ و السوالل بشخل هو 


<a 2 1 ١ Ex < 1 5 0 9 "ate‏ یسب « فجن 
الطبقتين مع الوتر Lay‏ تحد الطبقة الأحرى البنى By Ad)‏ إضافة إلى اخلايا لش hi‏ 


کک 1 ۱ و ۲ ia‏ گا تد : ر so‏ ۱ 
عتوي ELA‏ بين البطانتين على سائل لزج (شبیه بالسائل الوجيدات البلعمية بشحل متهم حى ٠ر‏ 


۹ 5-3 


7 ۹ ۱ 1 1 ایا Lal ١‏ 1 رن 
a? 4 - 5 ١‏ 1 آ ف * ١ ١‏ سد > ہے 
الموجود 3 المفاصا a‏ لالية) يتراكب من skh‏ و برهو تیناات هه QOS!‏ اخریان البعفي+ واد ني هتير = 


وهيالورونات gal SLE‏ غلیکانات, يعمل السالل الزلیلی الدميوية وترياها بالينعمة 
كمزلق يسمح بحر كات انزلاقية سهلة للوتر ضمن غمدہ. النسيج المخاطي Mucus Tissue‏ 


> 


<< ہے‎ <} 
cig انکرنة‎ >2 at 


<0 5 1 ١ 1 ہے‎ 


يدري على 
7 الشكل 24-5). يعد 
لسري حیث a> Se‏ اهلام Bay‏ 


الا ساسي 1 حبل ١‏ 


~ 


3 حد نسیج ضام مشابة ددا الج‎ 2 . ۱۷۵۲۱۵ 5 Jelly 


7 گاید سس 

رحو يدوي بشكل gol‏ على هادة أساسية غنية حدا بحمض 

سس 7 چا ہو 

9 الزن الام 
= 


امیالورو نيك وحزم صغیرة من الگولاجحین_ پشبه 


الخاطی نسیجیا النسيج التوسطى st)‏ العديد من اش اهر 
وت لا ہقف I‏ 


_ ونادرا ما يوحد في الأعضاء عند البالغين. تكب 200 صبغة H&E‏ 
النسيج الشبكي Reticular tissue‏ 
تشکل الألياف الشبكية lao ae‏ شبكة دقيقة ذات أبعاد 
ثلائية ندعم الخلايا في السیع الشبكي. التتيج«الشبكق 
اتقون الاشتلكيةكو Reticular ۳:٠1‏ رالشگل 23-5). تومن 
الألياف الشبكية المرتبطة بالغليكوزيل بشدة تامین شبكة 
معمارية لتشكيل أوساط جهرية نوعية للأعضاء المكونة للدم 
والأعضاء اللمفاوية (نقي العظا عقيدات لفاوية والعقد 
اللمفاویة والطحال). تنتشر الخلايا الشبکية على طول ھیگل 
الشبكة وتغطي حزئياً باستطالاتھا افيولية الألياف الشبكية 
والمادة. الأساسیة, تشکل الشبكة المبطنة بخلایا AS‏ بنية 
شه اتی Ssh).‏ 125ا Gus dons‏ الخلايا 


0 7 1ہ آ۶ Lo‏ 5۔ لے 

کید Tis: sue oa‏ دنت 
۰ 9 ۶7۴ » ما 

1 ۴ = 0 06 لٹ تشد ۰۹ 2 5 

=e fain Ga 


= 


اسیج الشحمي GO)‏ توغ جس من النسیج 
الضام تغلب فيه اخلایا الشحمية Adipocytes‏ توحد هذه 
اخلایا بشکل مفرد ضمن النسیج الضام الرخو أو الضام غير 
المنتظم أو على شکل بحمعات كبيرة تشکل المكون الرئیس 
للت sil a‏ بوجد في العديد من مناطق الحسم. 
لشحمي ۷۵20-15 من وزن الرحل و25-20 
من و زد ند 30 کان ates‏ آن النسيح الشحمي als”‏ 
o> Ue‏ الطاقة على شكل شحم ولکن تبين في الوقت 
الحا أن Loi‏ الشحمية هي النظمات الاساصية 
لاستقلاب الطاقة في الجسم.. تعد الخلايا الشحمية من أكثر 
حلایا النسيج الضام دراسة في الوقت SEI‏ نظرا لزيادة وباء 
السمنة بشگل واسع في العالم والمشاكل المرافقة للسمنة يما 
فيها السكري وامراض القلت. 

النسیج الشحمي أكبر عفرن للطاقة في الجسم یختزا 
على شكل Diy pale‏ ثلانية أي شحوم متعادلة. تحزن 
أعضاء آحری في الجسم كالكبد والعضلات الطاقة على 
شكل غليكوجين. من ناحية أخرئ» نظرا محدوية التزود 
بالغليكوحين والطلب العالي على السعرات الحرارية بين 
وحبات الطعام يعد النسيج الشحمي مخزتا نسيجيا للطاقة ذا 


مردود عال ولکون الغلیسیزیدات الثلاثية ذات WS‏ 


کیلو كالوري/ غ مقابل 4.1 کیل و کالوري/غ للغليكوجين). 
إن النسيج الشحمي في حالة تبدل مستمرة وذا حساسية 


٠ ۹‏ 3ل 


af tre \ #‏ ۹ 8 سے گ٭ ج کے سے Ai‏ 7 


شديدة للمتبهات العصبية وامرمونية. تفرز ا خلایا الشحمية 

هرمو نات وعدا من العو امل اخامة لذا as‏ رات 3 ol‏ 

التسیج الشحمی عضو ماري راھزود يناعم سی 

الشحمي بخواصہ الفیزیائیة بعزل ایغسم حراري ایا ظرا کون عارك برع 
ناقا tno,‏ للخرارة وعافظ Lad‏ على توضع الأعضاء في سر 
آماکنها لكونه علا القراغات بين أتسجة اخسم. تح 

طبقات السیج الشحمي تحت الخلد عکلاً عددا لطم 

انتم ينيا تعمل السات Seah‏ رسد اليد ۳ 


القدم کوسائد ماصة للصدما 5 oA‏ 
کو ری بے geal‏ سی che‏ علی 


1 
التوضع والبنية وأللون والصفات الإمراضية. يتكون التسيج 


الشحمي الأبيض» النوع الشائع» من نحلايا عتدما يكتمل 
تطورها تحتوي هيوها على قطرة دهنية كبيرة عركزية 
التوضع من شحم أبيض - مصفرء بینما يتكون النسيج 
الشحمي الى من WE‏ وي على قظيرات دم 
عديدة متثرة بين _متقدرات_غزيرة مسوولة عن إعطاء 
WE‏ شکلا أكثر دكوئة. كلا توعي التسیج الدهني 
عن بالأوعية الدموية. 


النسيج الشحمي الأبيض 


White Adipose Tissue 
سيلا‎ 2 bb سیج_متخصص بتخزین الطاقة لفترات‎ 
ce شحمية ها ان ات عي بے بد امیر‎ Le 


۰ 4 | + - ۳ - سس 5 
ححمها زد یترواح قطرھا 150-50 میکرون. عى cell de‏ عون نوی OS‏ ج اه ووي 
چ - ر — Cs = 3 = is‏ 
وط 8 اس جھمےۂ صحر2 سر يا RS‏ ر0 A ۳ - = { "٦‏ 05 جا 5 پٹ e‏ كد 1 
U 8 7‏ 03 مو ژر ow we‏ زت ۵ جع 2 ar?‏ 5. تھے ی uF ١‏ 8 نداق 
lal - - - 3 1 ۳ ee‏ 5 : ۱ سے ساو 1 . 
ديا الشحمية UNF‏ وحيدة المسكن Unilocular cells‏ ويترهل الاطار Ce‏ مؤديا SSS OS‏ 
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الشكل 6-1: النسيج الشحمي الابیض. یوجد النسيج الدحتي الأبيض أو وحيدة السكن في مقاطع العديد من اعضاء اقب (ه) عة 
جهرية خلایا شحمية (A)‏ في النسيج الضام افرافق لوعاء دموي (۷) في عضلة خططة (5). دو GS)‏ ارد > > 
+ فار عة نظر | EY‏ الشحم في التحضیر النسیحی. pS‏ 0 صبغة Se (b) (H&E)‏ من سے ان ۵ 3 
(*) ليست وحيدة السکن؛ توي هیوضا على العدید من القظيزات النحنية الصغيرة نما يدل على أن غایرها 2 LK‏ ين BY‏ دی تا 
وحيدة المسكن (رؤوس الأسهم). تكبير ۰200 صبغة ۳۲. ©( لاحظ افيول في الخلية الشحمية ره علق ھکل i Ns‏ ا نا Jats‏ 
be =. 1 =‏ ہے و ۱۵ ہے اه يكذ بوت + 3 5 
القطیرات الدهنية. تشير الاسهم اف نوی کون الدخنية. تكبير 200 صبغة الآزورين. (8) om Yo‏ آو کد اوخ + التي 
Suis‏ على الشحم (Ly‏ + يلو نه بالاسود. Bes‏ العدید من اخلایا الشحمية eis} 2 (A)‏ التحضير على Ls e+‏ مه التظرنت ERAS‏ <= 
0ء صبغة رابع أو کسید الاوسیوم. (6) طريقة أخرى لبراسة. خلايا دهنية سليمة في سیخ شحجى أبيض 3 ye‏ تحضیر مقاطع MAE‏ 
واستخدام المقطاع الٹلجی وتلویٹھا بصیغات متحلة بالشحم مثل الزیت الأجبر ۵ لاحظ امتلاء اللاي بالشحم (Ly‏ کے 350 من SP‏ 
الڈجر 0. 


صهاریج من الشبكة الميولية الملساء والعديد من اخویصلات 
الاختسالية. تشير الدراسات باجهر الالکترونی JS!‏ 
بوجود قطبرات شحمية صغيرة جدا بالإضافة إلى قطيرة 
الدهن الكبيرة والوحيدة التي تشاهد بالمجهر الضوئي؟ تبدو 
هذه قطیرات غير مخاطة بغشاء ولكن تظهر في محيطها خيوط 
الفیمنتون vimentin‏ المتوسطة. bie‏ كل ale‏ دهنية 
بصفيحة خارجبة أو قاعدية رقيقة. 

السیج الشحمي الأبيض مقسم إلى فصوص غير كاملة 
بوساطة حواجز من نسيج ضام غي یشبکة من الاوعية 
الدموية والأعصاب. تشغل البلاعم والأرومات اليفية 
والخلايا الأحرى ما یقارب نصف عدد الخلايا اموحوده في 
اللسیج العجمي, تشکل GUY‏ الشبكية شبكة دقیقة 
محبوكة لدعم DU‏ الشحمية وربطها مع بعضها. على 
الرغم من عدم ظهور الاوعية الدموية بشکل دائم في القاطع 
النسجية إلا أن النسیج الشحمي غي جدا بالاوعية الدموية. 

یمد لون النسیج الشحمي الأبيض الطازج على نوعية 
الغذاء_التتاول ويترواح بين اللون الأبيض إلى الأصفر. 
تحتوي قطبرات الشحم بشکل أساسي على أشباه كاروتيتية 
منحلة. في البالغين معظم النسيج الشحمي من النوع الأبيض 
الذي بتشر في جمیع أرجاء اللدسم ويختلف توزعه. و کنافته 
حسب العمر وا جٹس. 

في حدیئی الولادة» ماکة النسيج الشحمی منتظمة في 
كل آنحاء الجسم ومع نضوج الطفل يختفي في بعض المناطق 
ويزداد في مناطق آحری, تشرف المرمونات الجنسية جزئيا 
علي توزع. Gell‏ الشحمي و gol‏ وعلی. اترسب 
لشحمی ق الصدر والأفخاذ. Siu‏ 


ووه اه وتحرب الد هون 
Storage and Mobilization of Lipids‏ 


[التسيج الشحمي الأبيض مستودع كبير BLY‏ في 
الجسم تخترن الشحوم في الخلايا الشحمية على. شکل 
غلیسیریدات ثلاثية كأسترات أ ماض دهينة وغليسرول. يعود 
مصدر الغلیسیریذات الثلائية الختزنة في الخلايا إلى: الغذاء 
المتناول حيث تصل الغلیسیریدات الثلاثية إلى الخلايا 


الشحمية عبر الدورة. الذموية [ككيآرمكرونات؟ والگید 
الذي يقوم بتصئيع الغليسريدات الثلانية التي تنتقل بعدھا 
إلى النسیج الشحمي على شگل بروتيدات شحمية منخفضة 
الكثافة جد cVety Low Density Lipoproteins VLDL‏ 
والتصنیع الموضعي (الحلي) في الخلايا الشخمية PES‏ 
الدهنية احرة و الغلیسرول من السگر لتشكيل غلیسیریدانت 
AD‏ 

الكيلو & 3 نات ole Chylomicrons‏ بقطر 3 
میکرون تنشكل في الخلايا الظهارية لامعاء وتنقل إلى 
اللمف الساريقي والدم. الكيلومكرونات مكونة من لب 
مركزي يحتوي بشکل آساسي على غلیسریدات ثلانية 
و کمیات قليلة من استیرات الکو لیسترول محاطة بطبقة ثايتة 
من آبولییو برف تن Apolipoprotein‏ و که لیسترول و شحو 
4.5 جزیثات VLDL‏ اصغر من حجزیدات 
الکیلومکرونات (مساحة أكبر إلى معدل الحجم) وتحتري 
ف طبقتها السطحية نسبیا على شحوم أكثر. تحتوي 
جزيئات. VLDL‏ على أنواع wee‏ من أبوليبوبروتين في 
السطح وئسبة عالية من استرات الكوليسترول أكثر من 
الغليسريدات العلائية a lax‏ مع ما حتویه الكيلومكرونات. 
تتجلمه. الکیلومکرونات VLDL)‏ في السطرح. اللمعية 
للشعیرات الدموية في النسيج الشحمي باترم ليباز 
البروتینات الشحمية «Lipoprotein Lipase‏ الذي ana‏ 
في الخلايا الشحمية والذي ينتقل بعدها إلى غشاء الخلايا 
البطانية ف الشعيرات الدموية. تدحل الأحماض الدهنية ارہ 
إلى الخلية الشحمية من حلال النقل الفاعل والانتشار 
(الشكل 2-6). باحهر الإلكترزوني. النافذ تظهر على 
سطوح الخلايا الشحمية حويصلات احتسائية» يعتقد عدم 
مسوولیتها ge‏ انتقال الأحماض الشحمية 3th‏ تتحد 
الأخماض الشحمية ضمن قطيرات الشحم فی الخلية الشخمية 
مع فوسفات الغليسرول الناتج عن استقللاب السكر ا 
جزیئات حرة من الغليسريدات الثلانية مرة أخرى وتخترن 
على شكل قطيرات. تشازك المنقدرات والشبكة افيولية 
اللساء بفعالية في امتصاص الشحم و لخزيته. 


الوجودة تحت ال لد هذه الاختلافات أهمية فی معرفة 
الأخطار الطبية للسمنة Obesity‏ 48 بات Us ye‏ أن 
اللسیج الشحمي الحشوي يزيد خطر الاصابة بالسكري 
والإصابات القلبية الوعائية بینما لا توجد مثل هذه الأختطار 
عند زيادة النسيج الشحمی مت ا جحلدي, إن محرر متتجات 
لشحم ا حشوي مباشرة إلى الدورة البوابية والکبد يؤثر غلی 
العواقب الصحية شدا البو ع من السمنة. 

نتحرر الدهون في كل أجزاء الجسم بآلية منظمة 
استجابة لتطلبات ا حسم 1 الطاقة إلا أن النسیج الشحمي 

ي الیدین والقدمين و لول" پا مر ne‏ لفترات الصوم 
Pier‏ یفقد النسیج الشحمي ی الابیض کل الدهون الحتز نة 
فبه Ge‏ بعد فترات eyo‏ طويلة وتصبح LOGI‏ هتعددة 
السطوح أو مغزلية فيها قطيراث شحمية قليلة جدا. 

التکون النسيجي للنسيج الشحمي الأبيض 

Histogenesis of White Adipose Tissue 

تنمایز النلايا الشحمية من الخلايا التو سطية ا لحنینیة 
كالخلايا النتجة GUY‏ النسيج الضام. في البداية یظهر 
التمایز في البلية الشكلية للار ومات الشحمية -Lipoblasts‏ 
تشبه الاروهات الشحمية ی الراحل الأولية الأرومات 
الليفية إلا أن ها القدرة على ant‏ الشحوم في هیولاها. في 
البداية» تگون التجمعات الشحمية مفصولة عن بعضها 
بعضا ولكن تلتحم لتشكل قطرة دهنية مفردة وهي صفة 
حلایا نسح ای السکن سی 0 


۰ 1 3 1 
. الال his A‏ 8 8 
آنے oo‏ کہ 1 1 
ص هه ليا ,‘ ۱ - 0 
۱ 8 


- 
ہے 


ویڈو وو <> چو ہے 
من السيتوكيناث والعوامل الأخرى التي تقوم بدور نظير 
صماوي أو اشارة ذائية بما فيها سيتوكينات ما قبل التهابية. ما 
بزال مصدر هذه السيتوكينات غير واضح من الخاديا الشحمیة 
أم من البلاعم والأرومات الليفية. تتميز السمنة بزيادة كمية 
النسيج الشحمی الأبيض وحالة من الالتهاب المعئدل المزمن. 
هناك العدید من الدراسات في الوقت الحاضر عن دور 
السیئرگیدات والعوامل الأخرى المفرزة من لشحم الحشري 
رعلاقتھا بالاضطرابات الالتهابية . المرافقة للسمنة كمرض 
السك بي والقلب. 


وحيدة المسکن ۱ 
الشکل 3-6: تطور خلایا السیج pawl‏ الابیض والبسي. PAS‏ 
الخلايا المتوسطية غير التمايزة إلى حلایا شحمية سليفة واتسي نتحول 
إلى آرومات شحمية ها القدرة على زین الدهون وتعطی فیما بعد 
خلايا شحمية ناضحة ذات حجم كبير مقارثة مع الخلايا الأخرى. 
تعطی الخلايا التوسطية العدید من آنواع النلايا نما افیها الارومات 


الليفية. عند تحرر کمیات كبيرة من الشحم ي ال حسم تعود الئلايا 
وحيدة المسكن الناضجة إلى مرحلة الارومات الشحمية, 

الانسان هو أحد النديات القليلة Uy‏ وفيه مخازن: دهنية 
بدا بالتجمع في الأسبوع وق من الحمل وتتطور عند الولادة 
في الأحشاء والنسيج تحت Gall‏ وبعد الولاد تتطور 
We‏ شحبية te‏ حول الاوعیه سی یت كفر 
الخلايا العوسطية في هذه الما کن. 

يحدث فرط في تشکل النسيج الشحمی) أو السمئة عندما 
تکون الطاقة الداخلة أكثر من المستهلكة. على الرغم من 
تمايز الخلايا الشحمية من الخلايا الجذعية المتوسطية طول 
فترة الحياة إلا أنه يعتقد بان السمنة في البالغين تشمل زيادة 
حجم أو تضحم الخلايا الشحمية (منة ضخامية 
.(Hypertrophic obesity‏ تشمل السمنة ف فتر اال 
1ظ حجم LE‏ ہشکر US‏ شحمية 
حديدة نتيجة نمایز وفرط تنسج سليفة Usd)‏ الشحمیة من 
الخلايا المتوسطية. e‏ متأحرة من الحياة قد تودي 
الزيادة المبكرة لعدد الخلايا الشحمية إلى نة فرط تنس 
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Hyperplasia obesity‏ . مع النسيج الشحمي الأبيض النٹشر في کل أجزاء احسم. 
تبذو خلايا النسيج الشحمي ابنبي مضلمة رحجمه 
النسیج الشحمي البني Brown +08 Tissue‏ أصغر مقارنة مع النسيج الشحمي الأبيض وغتوي هيولاها 
یعود aig)‏ بل غزارته بالأوعية الدموية و ر ا کے ادا رڈ امن قطیرات شحمية مختلفة الاحجام gy‏ 
الشحمية على العدید من المتقدرات (اختوية على بروتينات ak pie‏ و العدید من التقدرات الکثيرة ذات الاعراف 
السیت وکروم الملونة) النتشره ف هیول الخلايا الشحمية, الطويلة (الشكل 4-6( يشبه mens!‏ ج الشحمي البنيى ٹیڈ 
تحتوي الخلايا في النسیج الشحمی البنسي على OM‏ ایرد الصماء لکون حلایاه تشبه شکلیا انتظام USA!‏ 
شحمية We Laon‏ السبب تدعى الخلايا متعدد المساكن. sual‏ ويرافقها شعیرات دموية. يقسم اسیج الشحمى 
دمم الفطيرات الشحمية ار ور التقدر ات البنى إلى فضوص بوساطة حواجز من نسيج ضام أكثر 
تن الأوعية الدسوية في النسيجالشسيعي التي 2 وضرحاً ما هو علیه SIU‏ النسيج rae‏ الأبيض 
leah‏ انتاج الحرارة وهي الوظيفة الرئيسة هذا النسيج. ۳ وتتعصب خلایاہ بشکل مباشر_بألياف عصبية ودیة: 


الشكل 4-6: التسيج الدهني البنسي. ا ree E‏ هی LT Rk‏ 
(BV)‏ لاحظ صغر حجم الخلايا ووجود قطیزات دهنية صغيرة وتواة كروية الشكل. عند ذوبان الشحم في الخلايا كما هو مبين هنا DAL‏ 
العدید. .من التقدرات بین فراغات الشحم التبقية بشعل واضح. تکبیر 200) صبغة (b) PT‏ رسم تخطيعلي Alt‏ دهنية متعددة المساكن پرضح 
العلاقة بین قطيرات شحم متعددة ومتقدرات. يتحرر من النهاية العصبية الودية النورأدرينالين الذي يحفر التقدرات على إنتاج اللخرار الخرارة عن طريق 
نشاط بروتين الٹیرمو حینیین. 


۱ : 1 
وظيفة الخلایا الشحمية البنية الساکن بانتاج الحرارة عن طريق تولید اللبرارة دون ارتعاد ‏ | 
Function of Brwon Adipocyte‏ (دون رعدق) 858 1 .Nonshivering‏ تظهر ا ۱ 


تتمثل الوظيفة الأساسية للنسيج الشحمي متعدد ١‏ وظيفة النسيج الشحمي البنسي واضحة في الحيوانات ذات 


يتميز الغضروف عطرق خارج خلوي غني جدا 
تعزیدات الخلیکوزآمینوغلیکانات والبرو تبوغلیگانات الكبيرة 
الي تتفاعل مع الألياف الكولاجينية والرنة. ينتج عن 
اعتلاف تر كيب مكونات المطرق ثلاثة أنواع من الفضاریف 
تتكيف مع الاحتیاجات البيوميكائيكة الموضعية, 

الفضر و ف نسیج ضام خاص بتمیز عطرق حارج 
حلوي ذو قوام صلب يسمح للنسیج بتحمل الاجهادات 
الميكانيكية دون حدوث تشوه دائم. بشکل الغضروف في 
المهاز التتفسی هيكلاً داعم اس Bol lle dyes!‏ 
ولعومة بد در فانه وی سبط Wola‏ لات 
رزلا في المفاصل 0 حر كة العظم. يلعب الغضروف 
دوراً أساسياً في نطورت مو العظام الطويلة قبل وبعد الولادة 
(الفصل 8( 

يتكون الغضروف من خلایا ايه Chondrocytes‏ 
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بانیات العظم 7 ومات عظمية) Osteoblast‏ 

مسوولة عن تصنیع المركبات العضوية في مطرق العظم 
الذي Oe‏ من كولاجين نمط 1 وبره تیو غلیکانات والعدید 
من البرو تینات السکرية ما فیها الاو ستیونکتن -Osteonectin‏ 
یعتمد ترسب الکونات غير العضوية على بقاء بائيات العظم 
حية والتسي یقتصر وجودها على سطوح الطرق العظمي. 
تتوضع LOI‏ بجانب isles Gee‏ إلى حد ما الظهارة 
البسیطة (الشكل 2-8). تبدو بانیات العظم في أوج نشاطها 
في أثناء تصنيع الطرق العظمی مکعبة إلى أسطوائية وهیول 
os‏ باللونات الا وم" Gas‏ ل نشاطها العصنيعي 
للمطرق تصبح مسطحة وینخحفض تلوفا با لونات 
الاساسية. يته هرمون جارات الدرق, Parathyroid‏ 
0 نشاط بائیات العظم. 

3 أثناء تصنیء بع المطرق» تظهر بائيات العظم بتية دقيقّة 
مشایة لبنية اخلایا النشيظة بتصنیع البروتینات اص 


وا ہیں 


وهي EL Le‏ تفرز مکونات الطرق على اسب 
الملامس لطرق العظم القذتم منعجة ماذة re‏ كلس _ 


بعد) تسمى نسيج عظماني (نسيج عطي خر ۳ 
= 


0 بين طبقة بانيات العظم و العظم - 5 


(القسم) (الشكل 2-8). تتم هذه العملية . 
لترا کمی أو" الحيطي Appos sitional growth‏ 
ترسب أملاح الكالسيوم ي الطرق سے 
ما تزال ععلیة E‏ 


بح لارتناع مستوی لکالسبوم PA‏ تس 
او بصلات المطرقية Matrix vesicles‏ كبو ee‏ 
بلورات هيدرو کسی أبيتات ۴۵4(6) ۷ و ۱ ١‏ 
[:(3[ن) كخطرة أول gu,‏ عملية التكلس. تنمو هم 


رت" مت من خلال thee‏ = 1 


بو 2 7 : ا 
۱ 9 م 


Osteoe 


2 “as 3 (العظم‎ 


ایا is‏ عظمیة > 
بام ثم تر de js‏ رر تلحض المقاملم م بالمجهر المتالق. <A‏ ۱ ۱ »> 
إن المسافة بين طبقتین عظمتی: متالقتین / نجل ور مک US eles = ee‏ 
تتناسب مه ن معدل نمو 
lin‏ الت راک و) لهذم Lud‏ اهب > 7 0 | bins border‏ تشكلها بنشاط UID)‏ بوجد في da‏ 
0 مثل لين العظم ja‏ 0 الناتج عر اٹ اخافة احعد: منعلقة هی Ad‏ شفافة غثية تقيوط الا کتون 0 
المعا / ۱ 
تر سلب ن في المطرق abel‏ والتهاب ا ab‏ تشکا. التطلزة ۱ 
العقم آليفي مکان الجا ہا ق ۱ کہ 1۳ Nf‏ 
ا fibrosa cystica‏ 5 الذي تزداد فيه نشاط ۱ 5 = و 7 ae‏ 
الخلايا الکاسر ء للعظم مؤديا ہی فقدار ن مطرق العظم العظم وتنکس ابيعطية :بین ون dle =e‏ تون كدري 58 
ظ : ۱ ہی ٢‏ 
لیفی. فيه ۱ ارتشاف | رالشکل 8 5۰ x‏ کا بھی 370 1 
= ۳ 


oe =e‏ هدا ايت a a‏ ا سط 
كاسرات العظم[8ا٤۱3ء0:)0‏ سرات العظم جک Se‏ 
۱ ۱ أنرم ر الكولاجيا 72 و 5 


حلایا كبيرة جدا مت ر که متعددة || f‏ مشكلة ۱ 
۵ لنوى (الشكل 5-8( ا 7 Jae a.‏ یا ا 


وس بی 


-سسسسسسے —— 


یعری حجمها الکبر وتعدد ترما منشتها مه احاد 
حلایا مشتقة م ۱ 
شتقة من نقي العظام. في الناطق a‏ بحصل فیها i‏ ا چو ابچ 7 


۱ رتشاف 3 تو Oe‏ ] 

علبي ضع هذه الخلايا في انخفاضات أو bls‏ وهرمونات oS‏ نشاط 
حقو )3 زک تدعی أخلجة ار تشافية Resorption bays‏ 
(عرفت سابقا جوبات هرشب .(Howship Lacunae‏ 


يحتوي سطح اخلایا النشيطة المقابل مطرق العظم طيات 


7 
ہس یے 
7 


١ یقص‎ 


EM - 

5 بت 
Zz.‏ 

{=. 
Ce 
ل‎ 

4 
0 ع : 
0+009 
.5 © 0 1 

ل 


الشكل 4-8 me ao‏ ظ عظمية, (8) 


7 4 


ف نسیج i Caer‏ را ول الاستطال 
ره © >= — م “لم me.‏ ~= ٰٰ 
of , =‏ + 1 


رر ےج ج 


الشكل 8-: كاسرات العظم ونشاطها. خلايا كبيرة الى 
مقطع جھری خلیتین كاسرة للعظم Goel)‏ تقوم 1۰2۶ ۱ 

(b) (H&E)‏ رسم خطيطي لخلية كاسرة i.‏ متري علی 

اميولية القريبة من المطرق. يصبح الفراغ بين ۱ 
کے lest‏ حلمهه تفرزها كاسرة العظم. بمثل ea‏ 
ات ۰ iB.‏ اکا في الفراغ احصور ا ۱ ك 5 
ae “Sra‏ ا :22 الشوارد ونواتج سم المطر ق ليعا 
یا و نوع« >“ 1.7 Oa:‏ 7 ۰ 5 


العامل النبه 0 از قضات ۱ العظم 


sulting factor‏ = ۱ 5 ز 


> دےہوتد ےت | 


۰۳ 2 ۱ 0 _ - ۲ تپ 
دمعي ال 93 i>‏ ت eh‏ الی١سی‏ ال بت 
١ > >‏ يا 1 
a)! ١ ۱‏ ?= 
لی يد عل Rie‏ ( 


( ای هعمة ( 


سے 


بیکربوناٹ وسيترات ومغنزيوم وبوتاسيوم 
دی . يوجد في المطرق العظمي كميات كييرة EAE‏ 
من فوسفات كالسيوم. 7 تتحلمه الشوارد السطحية 
۶ وت من الماء (ة/#شوارد fossa‏ 


1 تشكل هذه الطبقة [قشرة مائية Hydration shell‏ 

ير تبادل الشوارد بین[ بلررة 1 بسع 

آلمرض الوراثي تصخر العظم Ostroprtrosis‏ يتميز بوجرد 

i ریغیاب الحواف المسننة لكاسرات العظو ول‎ (hones 
> = 

/ 1 شاف العظم . 


يري oh!‏ العضوي لمطرق لعظم على کولاجین Le‏ 
ھی CSI,‏ 
اناد اساسة حتوی ae‏ نت ٠‏ بروتوغليكانية والعدید 
كَن البروتينات ا ية متعدده الالتصاقات النوعية .ما فيها 
ار نکی تسر عب وتينات السكرية الرابظة للكالسيوم 
Cal eal‏ وأترمات الفوسفاتاز المفرزة من اخویصلات 
ع تس Yel‏ وي 
آلانسجة Geil‏ الحاوية کولاجین 1 على مثل هذه 
الاروتینات السکرية أو ال حویصلات الطرقية لذا لا تتكلس 
sub 1‏ نظرا لا حتواء الطرق .على کمیات کبيرة من 
که لاحين فان اس فقس a ay‏ ہت 
ری ed‏ العظمی إلى ارتباط آلیاف 
الكل منه ولکن a E pe‏ إزالة 
ا لجزء العضوي من الطرق eile VSI dol:‏ العظم 


سرا 


بسهو لة عند | لا مساك به. 


ق العظم الخارجي والداخلي 


Periosteum & Endosteum 1‏ 
{ تغط تو 6 والخارجية للعظم بطبقات من 


ee نا اس کے سا‎ ٦ 


۱ aot Be: لد و“‎ 


يدعى ماق العظم الخارحي والداءحلي. 
جحاق e‏ اض Periosteum‏ يتألف من ( طبقة 


«Sharpey’s fibers‏ لتقوم بربط Slee‏ | لعظم بالعظم. 


تحتوی [الطبقة الداخلية) على حلایا متوسطیة_ حذعية تدعی 
۱ لدة العظمية Osteoprognitor‏ ها القدرة 3 


المولدة ۳۷ 237277ص قرميم العظم. جحاق 


العظم الداخلي Endosteum‏ يبطن التجاو ot‏ الكبيرة 


الداعلیة للعظم (الشكل 1-8 و6-8) ويتكون من طبقة , , 


احدة رقيقة جدا من تسیج ضام توي Whee le‏ مولدة کر 


سو وت کہ یں 72 == 
١ =‏ 7 ۰ ۳۹ = ¬ 2 


= ص 
وی الوظائف اک و aes‏ النسيج العظمي ۶ 
ف 


و رید العظم پیات العظم J‏ ممتمر من أ یا 


Types of Bone أنواع العظم‎ + 


سی للقاطع. المرضية cel phil‏ ا مدای 
كثيفة دون تحاويف قتل عظم کیف| tone‏ مهوت 
ومناطق spel‏ تحتوي على العديد هن بن انتصلة مع 
بعضها بعضا ١‏ ثل عظم Gis yd‏ إسفنجي هاا Cancellous‏ 
Spongy or bone‏ (الشكل 7-8). Elis‏ العظم الکثیف 
والتراییق الفاصلة بين تحاويف العظم القنوي نفس البنية 
النسيجية الأساسية با نجهر. 
تنكول النهايات البصلية للعظام أي مشاشات ١‏ 

Epiphyses‏ من عظم !سفنجي مغطی بطبقة رقيقة من نسیج 
عظمي کلیف. يتكون الجرء الأسطواني من العظام 
الطويلة ( (جسم العظم وین کی كامل من 


AS‏ وجزء رقیق من 


6 افصل 8 


الشکل 6-8: سحاق العظم الداخلي واخارجي. مقطع في جزء رقيق 
من حدار جسم عظم طویل یہن محاق العظم الداحلي رق وا خارحی 

ey‏ يغطي السمحاق ا حارجی العظم من الخارج ویزوده بالخلايا المولدة 
للعظم الى القي تصبح بائيات العظم. تتوضع ods‏ الخلايا عند تشكل تسيج 
عظمی جدید ف الطلقات الداحلية الخلوية لسمحاق العظم الخارجي 
بالقرب من مطرق العظم. تتکون الطبقة الخارجية لسمحاق العظم من 


طبقة ay‏ ضام ج شام كني )ردح مع 'الأربطة 


کک ۷ عکن رة يه الألیاف اسب + شارب ¢ 
بيت" سحاق العظم عطرق العظم ‏ فى التحضيرات ee‏ ق اخهر 
دسو يشاك ۳ كي 


eel لأنسجة‎ 5 jae, 


1 7 7 - 
الضوئي. یز و د go”‏ 


uy‏ عظسة تا کو لا- 


سس —— 


: Dak ney حدید التشکل‎ 


محاق العظم are‏ یر 200 cbr (by HEE) he‏ ري و ناضج يتميز 2s.‏ 5 ؛ عظمی متتظم علی شكل صفائح عظمية 
نتظمة ا يذو شاحة في الصورة او مركزيه ترضح یط بالقدرات العظموتية نية. تكبير ۰100 صبغة (H&E)‏ 


خر ae‏ بترو ية دم یه oF‏ ٹیتما تبطن ۱ 


چسبے 21 7 شرن والعظم yt‏ (صفائحي). (8) صورة لعظم مكسور لن أثناء الفرميم. العظم الاول نسیج عظمي 


۰ 
-< 


متكلسة. ٠‏ نوجد بانیات lS‏ رات العظم as gts‏ 


| ويف نقي العظم. تحتوي العظام القصيرة عادة على 
¿ عنظم إسفنجي SLE‏ بشكل کامل بعظم كثيف. 
وي العظام المسطحة المشكلة لعظام قبة القحف على 
3 من عظم كثيف تدعى الصفائح Plates‏ مقصولة عن 
ها بوساطة طبقة من عظم إسفنجى تدعی ما بين 
Diplo’ ose‏ 28 


ايَظهِر الفحص المجهري للعظم نوعين من العظام: عظم _ 


ل Primary bone‏ أو غير ناضج Immature‏ 4„ عظم 
pe‏ 
۱ رک Secondary bone‏ أو ناضج Mature‏ (الشکل 8-8( . 


سس سس یز 

ء ترمیم الك يتميز هذا یج بتوضع عشوائي 

الكولاجين الدقيقة لذا غالبا ما يدعى بالعظم امحبوك 

Woven bon‏ (الشکل 8-8). عادة ما OS‏ النسیج 

لني الأولي موقت ويُستبدل بسيج عظمي ثانوي في 

الغو باستثناء بعض أماكن قليلة قي الجسم کالناطق 

من دورواز دوروز العظام المسطح المسطحة G‏ ا حمحمة والخيوب 

سن یجہت 

يمي العظم الأو بالاضافة ie‏ الألياف 

op) جينية غير النتظمة کی منحفض من المعادن‎ VS 
ال احتراقه بوساطة الاشعة السينية) ونسبة عالية من‎ 
لايا العظمية = من النسیج العظمي الثانوي‎ 

Secondary Bone Tissue النسيج العظمي الثانوي‎ 

یوجد عادة في البالغين ويتميز بوحود طبقات متعددة 
© مطرق متكلس سماكة كل طبقة منها 7-3 ميكرون؛ 
a‏ ما یطلق عليه العظم الصفائحي .Lamellar bone‏ 

ok‏ اسناح موازية لبعضها َو تتم رکز حول قناة وعائية. 
و کے المطعية poll‏ کر حول قناة it‏ 
Fat >‏ 
تيون ۰ Osteon‏ أو عظمون رالو حدة الأساسیة 3 بنا“ 
لم) و OS‏ يطلق عليه اقا جملة هافر بلة هافرس Haversian‏ 
syst‏ (الشكل 1-8 و9-8). توجد الخلايا العظمية في 


oa‏ ۱ عية_دموية والياف عصبية ونس 


حوبات eh te) on (Oe)‏ مع یا 
بوساطة قنیوات تسمح للخلايا Ob‏ تكون GE se‏ امع 
مصدر المواد الغذائية والأ و کسجین 020 ان 
ٰ۷ / غنية جدا GUY‏ الکولاجینیة] 


وتشكل Ua‏ یدعی خط ملاطي .Cementing line‏ 


الشكل 9-8: ہے سرت عظمو نات حضرة بسحق عظم 
حاف. لاحظ جوبات متوضعة بين صقائح عظمية عظمية مر كزية التوضع 
ده وثبرات po thas (C) Ub‏ مسا تتکون کل صفيحة 
عظمية من ole at‏ لاحیتیة لا تری gah‏ 
الضوئي. GUY‏ الکولاجينية ف الصفائح المتجاور 6 منتظمة_باتحاهاتِ 

مختلفة. یکتسب العظم قوته الکبیرة على على الرغم من انخفاض وزنه 
نتيجة وجود أعداد_كبيرة 8 من الصفائح العظمية الي تحتوي لیاف 
اک عکن مشاهدة بقایا حلایا عظمية 
ob st 3 )0(‏ بعض الحوبات والاقنية العظمونية 3 العظم الطحون 
فقط. EE a‏ امار ای e‏ 
| بارتباطات فضوية أتوجد 3 القبيوات ما يجعل ا خلایا في جميع الصفائح 


.500 سا مع الأوعية الدمود الدموية في القئاة المركزية. تكبير‎ ie 

ie‏ كل ete‏ عظمية تصطف تصطف الالیافت الكولاجينة من 
تا بر اروا إن درجة انحدار 
أو فيل احلزون مختلف في الصفائح العظمية المحتلفة لذا 
فالألياف الكولاحينية في أي صفيحة عظمية متقاطعة مع 


- ازية من Ul‏ 


ب a‏ ۱ 
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| °“ ہیں گا htt. vale‏ لاس 5 1 5 7 0 ۲ > 
اصفائح امحاورة ,بزوايا.قائمة تقريباً ف أي نقطة من iad‏ أقنية غير محاطة بصفائح عظمية متمر كزة جو 


خا aos‏ 
(الشكل 8 إن الانتظام ال خاص للألياف الكولاجينة و 


nat & » _ 4 5‏ 7 1 ۳ 35 5 بي بت 5-2 ~ 14 ۳ 1 
wf lavas‏ | : 5 { دی 3 ۳ ۰ ١‏ 1 ۳۳ 4 2 ۔ کچ 7 0 
۱ لعظمية asta‏ 2 كل عظمون می للغاية ارچ حول الاو عية الدموية sil‏ جو دة Las‏ ی النسیج, 


١ 1 a 8 1‏ = 1 5 
لعظم الثانويل[ قوة_كبيرة.أ يوجد بين الصفائح اخيطية اخارحية والداخلية مجموعان 


ي العظم GAN‏ «کاجسام العظام الطويلة). تبدي 
الصفائح العظمية 2 موذجی 3 تتکون oe‏ صفائح lamellae (ASH)‏ ۰10۱6۲6۲۱0۱۵ قثل هذه البتتی صفائح 
حیطیة خارجية و غالبا بعض صفائح محيطية داخلية (الشكل متبقية من التحطم الجزئي للعظمونات بكاسرات العظم ڑ 
1-8). تتوضع الصفائح الحيطية الداحلية حول بحویف نقي أثناء تو وإعادة بناء العظم رالشکل 10-8). 
العظم والصفائح احيطية الخارجية تحت السمحاق ا حارجی ستمر اعاده sly‏ العظم طول جره اناه رت 
عمليتي بناء وارتشاف العظم. ففی أثناء إعادة بناء الع 


الکئیف حصل ارتشاف لاجزاء من العظموثات. القدعة 


عديدة من صفائح متوازية غير منتظمة تدعی الصفائح البينية 


1ئ 

مو مال کل عظمون هو أسطوانة طويلة متشعبة غالبا 
موازية للمخور الطولی لجسم العظم مکونة من قناة مركزية وتستبدل بعظمو نات خديدة. یشمل ارتضاف العظم تشاب 
محاطة ps‏ |10-4|إصفيحة_مركزية. ghd‏ کل 787 ناقضات العظم at ie‏ کب ۱۳ 
بسعحاق داجلي وموي و ده ریات ee‏ | لمظم مر مین بے au oa‏ 
ونسیج ضام رخو. تتواصل الاقنية اثر كزية مع بحویف نقي 
العظم » السمحاق إلا 


قطر العظمو نات ابخدیده. يعزو .هذه الأتفاق العدید من الخلايا 
رجي بأقنية ل ۲ تھی وله لعط والعرئ. بایدر 
ظ الأقنية الخاقبة Perforating canals‏ (سابقا أقنية فولکمان la‏ 


العظم الداخلی أو اخارحی. تنمو idl UL‏ 
(Volkman canals‏ (الشكل 1-8 و10-8). الأقنية الثاقبة هي وتبطن جدر ان الأنقاة (as,‏ بإفراز 02 ah‏ ےا ہا 
و ر ray if‏ ی ی ا 32 


لشعيرات الدموية 1 


الجيل الأول 


ال کا 10-8: العظم الصفائحي: القبوات الناقبة والصفائح pall (a) ASF!‏ ات الثاقة (P)‏ هي قنوات عرضنية تصل بین الو نات 
المتجاورة. ترود القتوات الثاقبة الیو ات ا مر كزية للعظمر ن خصدر آخر مرن المدد الدفوي. بر جد یمه 


ov‏ العظمونات السليحة Ula‏ عظمونات بالية 
als) ۱‏ تبلاو کصفانح حلالية آو متوسطة غير متتظفة (1): تکبیر ۰100 رل رسم تخطيطى برضح إعادة ینام عظم کییف sulin‏ مين ثلا 
284 اجیال من العظمونات المعالية: ومساسمتها بتشكيل صفالح بينية (خلالية). تجدد لعظم عملية مسستمرة تشمل نشاطلمنظع/لبنیات کیرات الب 
وج . كما أن تخدد العظم مسؤول عن تكيق العظم Sine)‏ الإجها) وخاصة في fell‏ ا جحسم, 


. (دائري) مشكلة صفالح عظمية مركزية التوضع فيها 
ديا قطمةه times‏ (الشكل 11-8): يعاد بناء کو ۷۸10-5 
bal‏ فى كل عام عند البالغين. 

ان الاختلافات 3 buts‏ إعاده بناء النسيج العظمي 
ف عنها أحجام متباينة من العظمون والقنوات العظمونية 
a‏ تما بتشكل العظمو نات بتر سب متتال 
فائح العلمية بوساطة OWL‏ العظم Sls‏ تتحر لك سن 
ل إل الداحل لذا فعادة ما تلك العظمونات الفتية 
أكبر. في العظمونات الناضجة؛ الصفائح العظمية 
و حديثا هي الأقرب إلى القناة المركزية. 


لگا 11-8: تطور العظمونات. في آثناء إعادة بناء (بحدد) ۳ 
یف تشکل بحموعة من کاسرات العظم خروطاً Lt‏ احداث نفق 
مطرق العظم. تدحل مجموعة من البانیات العظم GE)‏ وتبطن 
8[ تفرز بانیات العظم تسيج عظمانسي غير التکلس حلقي 
اگل ونشکل طبقات من مطرق فيه حلایا مخضورة في جوبات 
حول إلى حلايا عظمية. یصبح النفق عصورا بعدة طبقات مر كزية 
| مطرق جدید وأحيرا تصبح لعة اللفق كقناة مركزية ضيقة lad‏ 
ون العظم Osteogenesis‏ 

یتشکل العظم بإحدى طریقتین: 

لتعظ داخل الغشاني Intramembranous ossification‏ 
= نتيجة تايز SUL‏ العام من اللحمة المتوسطية 
نل مباشر وتبداً بإفراز pee‏ یت 

لت on‏ , داخل الغضروف ‘Endochondral ossification‏ 
حجدٹ an‏ جحة تا کل مطرق || 5 مب وف یہی مسا 
“ly‏ کے داله پبانیات العظم الي تنتج Ailes E‏ 
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يبدو النسیج العظمي يي كلا الآليتين ف البداية کنسیج 


عظمي أولي أو Aye‏ وسرعان ما يستبدل النسيج SSH‏ 
بسیج عظمي صفائحي نانوي. يظهر في أثناء عملية نمو العظم 
مناطق “من سیخ غنظمي اول ومناطق .من نسح جي 
Las‏ ومناطق من نسیج عظمي ثانوي hie‏ إلى جیب 
التعظم داخل العشاني 
Intramembranous ossification‏ 
تشکل معظم العظام السطحة عن طريق التعظم 
الغشائي وتعزی تنیمیته ہڈا الاسم كوته جلت ضعن 
تکثفات قي النسیج المتوسطي الجنيتي. یتشکل العظم 
eh!‏ والجداري في الجمحمة وأجزاء من العظم القذالي 
والصدغي والفك السفلي والعلوي عن طریق التعظم داحل 
الغشائي (الشكل 12-8). 5 
تعد الطبقة الكثيفة أو تما a‏ 3 النسيج 
المتوسطي نقطة بداية تشكل التعظم داحل الغشائي وتدعى 
.Ossification centre‏ تبدا عملية التعظم 
داحل الغشائي عندما تتمايز بحموعات من الخلايا المتوسطية 
إلى بانيات العظم :: تج نسيج عط اي Leads‏ بعد .یه 
النسيج العظماني مودیا إلى تشكل عافظ حول بعض 
بانيات العظم وعندئذ تعحول هذه الخلايا إلى خلایا عظمية. 


تشکل جزر التعظم في مرحلة تطور العظم 9 مخددة 


بتجاويف متطاولة ختوي على شعيرات دموية pe‏ ني 0 


عظم وخحلایا غير متمايزة. ينشأ العديد مغل هذه التجاویف 
بشكل تلقائي في مركز العظم ويؤدي التحام جدرافا مع 
بعضها Law‏ إلى إعطاء ay‏ 'استفنحية للعظم. تخترق أوعية 
دموية نامية WET‏ متوسطية غير قا انس الضاء 
المتبقي بين جدران العظم الأسفنجي لتعطي خلايا نقي 
العظم. تنمو مراكز التعظم داحل الغشائي بشكل شعاعي 
وی النهاية تلتحم مع. بعضها وتستبدل النسیج الضام 
الأصلى:(الشكل 12-8 و13-8). 

یغلب(تشکل)/لعظم على ارتشافه في السطرح ital‏ 
ع ف العظام المسطحة. القحفية لذا تتشكل طبقتان 
من العظم الكثيف (داخلية وخحارجية). تبقى الطبقة الو سطى 


سس 5 ۹چ ~ هم ه = — تست — يي رز مسي و أ يل _ ا eS‏ سسسحعت ee‏ ۱ 


بت cr‏ 009-0 4 5-5 - - — ۰- 3 5 | — ری سے en‏ — 
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لتعظم داخل الغضروفي الغذائية إلى الغضروف التحصي هما يؤدي إلى ظهور تغير 
Endochondral 1 7‏ إلى تنكسية آي الغضروف: تبدأ DO‏ الغضروفية Late‏ 
و داخل: . Bebb oe duis‏ تھا بر انر سال epi la‏ ما يؤدي إلى زيادة 
حجم جوباقا. تودي هذه التغیرات ال انضناط الطرق 
على شکل ترابیق تتکلس فیما بعد. Gop‏ موت WEI‏ 


Se‏ المراد كلاف إن ہذا النو ع من التعظم يعل مسؤولا 
ال أساسي.عن تشكل العظام الطويلة والقضيرة. 
ob J‏ داحل الغضروق للعظام الطويلة يتكون من 


من الأحداث موضحة تخطيطياً في الشكل 14-8 
حاف البداية» نشيج عظمي أولي على شكل طرق یط 
بوذ ج الغضروف و پکشکل طوق عظمي Bone collar‏ 
ae‏ نشاط بانیات العظم التوضعة في محاق الغضروف. 


2 9 
شاد 


الغضروفية إلى تشکل بنية إسفنجية ثلائية الابعاد من بقایا 
مطرق الغضروف التکلس (الشكل 15-8). تخترق الاوعية 
الدموية في محاق الغضروف السابق - والذي أصبح الان 
سحاق العظم - طرق العظ ew 4.25 © cell)‏ 
بکاسر ات العظم Sub‏ مجه ادا مو لدة انگ ال المنطقة 
الإسفنجية الر كزية. بعد ذلك تلتصق بانیات العظم بالطرق 


وگل 14-8: تکوّن العظام الكثيفة بالتعظم داخل الغضروفي. (1) يشكل التعظم داحل الغضروفي معظم العظام نی افیکل ويحدث في ا نین في 
اج من الغضروف الزحاجي. (2) تحدث هته العملية قي عدة أسابيع وتتضمن مراحل التطور الأساسیة:میتشکل طوق عظمي حول منتصف 
زج الغضروف وتنكس الغضروف التحضي. (3) بعدها ترتشح الخلايا الولدة للعظم والأوعيةالدموية من محاق الفضروف إلى Sp‏ التعظم. 
) تفرز بانيات العظم نسيج عظماني غير متكلس فيما بعد يتكلس العظم الأولي ويعاد بناؤه كعظم كثيف. (5) يتطور في جسم العظم م ركز 
اولي على طول منتصف العظم التطور. بعدها تتطور مراكز تعظم ثانوية بنفس الآلية في المشاشات. تنفصل مراكز التعظم الأولية والتانوية 
al 3‏ المسؤولة عن استمرارنةإطالة ألمظع. (6) لا تلتحم مراكز التعظم الأولية والثانوية حي تختفى الصفيحة المشاغية عند اکتمال 
aa‏ رد 


3 لغضرویٍ التکلس وتشكل طبقات مستمرة من العظم الأولي 
٦‏ الذي یط ببقايا المطرق الغضروي. في هذه المرحلة يبدو 
الغضروف المتكلس قاعدي التلون والعظم الأول inl‏ و 
۷ التلون (الشكل 15-8( Cartilage‏ أو 
-Epiphyseal plate ane i‏ یربط کل مشاشه سر ۰ 
16-8 و17-8) ومسوول عن النمو الطوی الا نس شی 7 
البالغين وطذا السبب يتوقف نمو العظم عند البالخين. تر 
الس فالخ المشاشية (اغلاق الشاشي closure‏ نمسرتارق 
بفترات زمنية مختلفة في العظام المختلفة ویکمل ي چم 
العظام بعمر 20 ستة. من حلال الطب الشرعى او لفحم 
Bone age‏ لشخص فتي ععرفة أي المشاشات مغلقة وأي 
طولياً ولكن قد يحدث نمو عرضي. 
تقسم صفيحة الغضروف المشاشي إلى خمس مناطق تبدا 
من الطر ف الشاشي: 
سكو ل (راحة) OSS :Resting zone‏ من 
عضروف زحاحي فيه حلايا غضروفية نموذجية, 


| 1 ا . .| 2. منطقة تكاثر :Proliferative zone‏ تدا الخلايا 
الشکل :15-8 : خلایا وق انعظم الأولي. يوضح الصفات الغضروفية بالتکاثر بشكل سريع مشكلة أعمدة من خلايا 


الأساسية للتعظم دا تون في منطقة صغيرة 3 م رکز ms‏ 


لأوري. تلو بقايا AS Qa Ale‏ وأرجتووي داعن) ...2 متراصة موازية للمحور الطولي للعظم. 
انلیا الفط رود ل عطرق غير متكلش أو مطرق be,‏ 3. منطقة غضروف متضخم tHypertrophic zone‏ نتوي 
شاحب اللون.  '' aad waa) ble‏ من بانیات ا الک 
والنشيطة. تنغمس بانيات العظم ف المطرق وتتحول إلى Ue‏ عظمية 
صغيرة ee‏ (را 4 ژوس الأسهم) 6 تکبیر 200 صبغة Pararosaniline-‏ 
toluidine blue_‏ ددرت اتود برنیه. CAs‏ 


ode‏ العملية ف موی ہر 


هذه المنطقة على خلايا غضروفية كبيرة الحجم تحتوي 
اا a‏ ۳ حواجز ترابيقية رقيقة بين WE‏ 
4. منطقة غضروف متكلس Caleifie cartilage zone‏ 
یتزامن فقدان Ut!‏ الغضروفية بالوت Sel‏ 
ra‏ ۱ 


کو ۱ Ges) Le a‏ تكلس حواحز المطرق١٠‏ 
ay bb "‏ التعظ 7 7 aw uh‏ واعادة gly‏ ماكز ۱ 
2 ۳ھ كِ 2 توت جا مر my yates‏ 
Ae‏ ر pie‏ ۱ تشکل يدرو کسی الابیتات. 
5. منطقة تعظم :Ossification zone‏ ف البداية. 7 4ز وت 
BS | 8 1 be‏ للعظم 
ا الا نٹزر alee‏ ہو Wey‏ ۱ 3 


خلفتها (تركتها) الخلايا الغضروفية الميتة. تندمج العدید عن منتصف جسم العظم ما يؤدي إلى تو جسم العظم. 
إن هذه التجاويف وتشکل تحاویف نقی العظم. تشكل 
الخلايا المكونة للعظم خلايا بانية للعظم تتوضع في طبقة 


نمو وإعادة بناء وترميم العظم روج ى 

Bone growth & Remodeling and Repair ا‎ ٦ | 

غير مستمرة فوق الحواجز المتكلسة للمطرق الغضروی. يرتبط نمو العظم عادة بارتشاف جزئي لنسيج العظم 

نے پچ سر عظماسبي سج OE‏ ...روم ووفك ھا کا کت 

۱ اکس ا یئک سر aaa ae‏ من ارتشاف العظم). تسمح هذه العملية احافظة على شكل 
«شکلة عظما عب وکا (الشکل 17-8( 


با خلاصة Gust‏ النمه الطول فى العظام الطويلة نتيجة 


نشيطة lus‏ معدل 200 أسرع من معدل إعادة بناء العظم 
۱ ف البالغين. تعد إعادة بناء العظم عملية وظيفية ديناميكية 
اشاشد العظم مف الوقت ضحم LYE‏ الغض Lay‏ ق دنه ۰ ۱ 

۱ سی ہے رد + 2 تحدث بشکل تلقائی ف أماكن متعددة في اليك العظمی 
الاب lel)‏ للصفيحة المشاشية» يتكلس مطرقها : 1 
۱ 7 وغير مرتبطة بنمو العظم ی البالغين. 
و بال & وت LO‏ الغضره‌فية. ند lil‏ العه 
و بالنهاية عمو لغضرو دل پم على الرغم من صلابة العظم فان العظم شدید ASS‏ 
اا Lal hae‏ ق مط ق eas coal!‏ المتكلس. :نظرا 
8ة من عظم اول في مطر مخض رو تقر وقادر على تغير بنيته الداحلیة استجابة للعديد من الضغوط 
وي معدل التکاثر والتنكس تقريبا فان سماكة الصفيحة 


كائر LA)‏ الغضروفية ف الصفيحة المشاشية المتاحة 


المارس علینته. إن دل مواضع الأسنان. ق عظم القك 
اشاشيه لا تتغیر «بدلا من ذلك تبتعد الصفيحة الشاشية ۱ ۱ 


صقا مقاشية 
مشاشات العظم 
جسم العظم 
مشاشات العظم 
صفاتح مشاشیة 


جيم العظم 


a ۱‏ مور ما 
2 16-8: صفحهة النمو المشاشية: التوضع ومناطق النشاط. bets‏ مر کڑ التعظم الأولي النامي ۳ بحسم العظم الطويل عن مراکز التعظ 

التعرف على الصفائح المشاشية ليد طفل بالاشعة السينية 
اكز التعظم الكثيفة, تلعب الخلايا في صفائح النمو المشاشي دورا في استمرارية إطالة العظام حتصی 
بل الجسم إلى ace‏ الکاما . تحدث النشاطات التطورية في الصفيحة الشاشية في مناطق متداحلة ذات مات نسيجية میزة. (D)‏ حتوي هذه 


لقانوية 3 a‏ العظام المتطورة بصفيحة غضروفية تدعى الصفيحة المشاشية. oN (a)‏ 


: مس 
متاطق ثقيائية BES ls‏ منخفضة بين مر 


7 


للق ابتداء من المشاشة إلى حسم العظم على حلایا متخصصة كما يلى: )1( غضروف زحاجي طبيعي» (2) غضروف .زجاحی فيه أرومات 


#روفية متکاثرة تصطف ف جو بات کتجمعات عورية (3) شكس الفضروف وتتضخم صفوف الخلايا ویتکٹف الطرق. (4) يتكلس الطرق 
۷۳ء ی کی فيها الخلايا الغضروفية) (5) ترتشح او عية دموية وبائیات العظم > Ob‏ الغضروف القدےع وتشكل بجاو يف قي العظم 


ا عظماناً غير متكلينفقي العظم الحديدة تكبيز 100) صجغة CHEE)‏ 
۱ 


efit 
دا‎ 


0 
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-)@ يظهر الخزء العلوي من الصورة ابحهرية صفيجة نمو GP)‏ تمثل مناطق من غضروف 
زحاحي وخلایا غضروفیة في مرحلة سكون (Ry‏ وخلايا متکاثرة (P)‏ وحلایا متضحمة (11). عندما تنتفخ وتتکس الخلايا الغضروفية ترز وم 
الفوسشاتاز موديا إلى انضغاط الطرق وترسب فوسفات الکالسیوم لیتشکل شویکات متكلسة (©) ي مطرق الغضروف القدم. ترتشح أوعية 
دموية كبيرة Ol‏ جدراك رقيقة جوبات شبيهة بالنفق تاجمة عن موت الخلايا الغضروفية المبرمج في جسم العظم والکي جا بتحويل القراغات إلى 
تحاویف نقي عظم (M)‏ يتقدم محاق العظم الداحلي مج بات العظم من مرکز التعظم الأولي في جسم العظم وتغطي AS‏ ال کر 
الغضروف التکلس وتفرز طبقات من نسيج عظماني غير متكلس مشكلة مطر قا داعماً بعثل إلى حد كبير (ise‏ أوليا بو کا (By‏ تک 40 
صبغة (b) (H&E)‏ يظهر التکبیر العالي تفاصيل الخلايا وشويكات ee‏ ف مناطق التضخم (11) والتكلس. تتغير التواص التلوينية للمطرق 
بوضوح هله العملية: أولا عتدما ينضغط ca‏ ودا بالتكلس (C)‏ وثانيا عندما يتشكل لسيج عظمانسي غير متكلس وعظم (8). تشكل 
الفراغات الكبيرة بین شويكات نر ASS‏ تحویف نقي العظم (M)‏ حتوي النقي على کریات حمر أيوز ينية التلون وتکدسات من سلائف 
الكريات البیضاء قعدية التلون. إن بحویف نقي العظم هو المكان الرئيس لتشكل علایا دم في الالین, تكبير 100 صبغة (8 3ق 
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الناجمة عن الضغوط الحانبية لأجهزة التقويم السنية مثالا tomer‏ صر للحم أو ود st SF‏ 
موذجیا على تکیف العظم. يتشكل عظم جدید في يي ي الشحص الذي ما من موه ارات 
الذي یتعرض للشد بینما برتشف العظم في الجهة القابلة . الرأس» رخو اضطراب یتمیز بتراکم غور طبيقي PU‏ 
التي بارس علیها الضغط وهذه الطريقة تتغیر أماكن المماغي الش كي وتوسع بطینات الدماغ. 
الأسئان ضمن عظم الفك في أثناء ely dole]‏ العظم. جلك ھنم سر گی ن ار 
تنمو عظام القحف بشكل أساسي نتيجة تشکل نسیج . لاحتوائه کی خلایا حذعیه اروا یق سای کی 
عظمي عن طريق محاق العظم الخارجي بین الدوروز الداخلی eels‏ وعزارته بالتروية الدموية. يتم ترمیم 
العظمية وسطح العظم الخارجي. تا اي کو ناف مب ور سج کک 
نشاط Lye!‏ وعملیات إعادة بناء العظم. BMS‏ اغات أو 
تغرات العظم سرن العمل ang Sl‏ ہک 
es‏ اليج الستحاق اخارسی اجاور ا 


ا 
٦ 7‏ 73 7 5 = وم 
Foe :‏ ۱ 
A 1‏ ۳ ار ae‏ 
a‏ 
0 


@ تجدد العظم 


(2) تشكل دشبذ من غضروف ليفي لين (3) تشكل ورم دموي في الكسر 


الشكل 18-8: الصفات الرئيسة لترميم العظم الکسور. صل اضر arbre ae‏ مر تخدث dale‏ ف أثناء sale]‏ بناء العظم: 
)0 تتمزق الأوعية 3 مکان الكسر ويخرج الدم ويتخثر ليشكل ورما دمويا کبیرا في الكسر. (2) يرال الورم الدموي بالبلاعم ویستبدل بكتلة 
۲کت dalle!‏ الدشيك د ا بالكو لاجین و الاروو مات الليفية تشبه غضروف لیفی هش. یتواصل إعادة بتاء محاق العظم الخارحي إذا كان 
سور فرق النسيج. (3) ترتشح أوعية دموية نامية وبانيات العظم طليعة الدشبذ ويستبدل القضروف الليفي في الأسابيع القليلة اللاحقة بشكل 


تدريجي بترابيق من عط اول e‏ 


التطبيق الطبي 

عند حدوث کسر في العظمء تتمزق الأوعية الدمویة وتموت 
خلایا العظم المجاورة الكسر. يتج عن pall te‏ 
المتضررة نزف موضعي وتشكل خثرة دموية. 

تزول الخثرة الدموية فيما بعد بوساطة البلاعم ويرتشف مطرق 
العظم المجاور بکاسرات العظم. يتكائر سمحاق العظم الااخلی 
والخارجي في موضع الکسر بكثافة» ينتج عنه تشکل Sith‏ 
Callus‏ هش شبه الغضروف tl)‏ یحیط بالکسر ويغطي 
نهايني العظم المکسور (لشکل 18-8( 

یتشکل بعد ذلك نسیج عظمي اولي عن طریق التعظم داخل 
القشائي وداخل العضروفي. ينتج عن الترمیم تشکل تراییق غير 
منتظمة في العظم الأولي تعمل على دمج نهايتي العظم المکسور 
بشكل موقت مشكلة finds‏ ع هن Bone callus‏ (الشکل 
18-8( 

تسبب الضغوط الممارسة على العظم في آثناء الترميم وعودة 
المريض الى نشاطه تدريجيا إعادة بناء الاشبذ العظمي الصلب. 
يرتشف العظم الأولي بعد ذلك تدریجیا ويُستبدل بنسيج عظمي 
ثانوي. يعود العظم الى بنيته الأصلية دون أن يترك ندبة بخلاف 
الإنسدة الضامة التي تترك ندبة. 


الدور الاستقلابي للنسيج العظمي 


Metabolic Role of Bone Tissue 
۳ 9 إن شوارد الکالسیوم ضر و رية بخدا لنشاط العدید‎ 


ف المنطقة انا اہ pee‏ )4( يعاد بتاع العظم الأ ولي بعذها بعظم ہا وعظم اسقنجي 
bole‏ مع المناطق المتاخمة غير المتضررة slay‏ تأسیس جلا ر وظيفية. 


الأنزيعات وللبروتينات الاخری. تعمل شوارد الكالسيوم 
كوسيط ف التصاق WEI‏ وحركات افیکل الخلوي 
والإخراج اخلوي ونفوذیة الغشاء ووظائف أحرى ف 
حلايا الجسم. يحتوي افیکل a‏ حل 9 من Sle!‏ 
الكالسيوم في ابلسم ویعد EF‏ لشوارد الکالسیوم على 
شکل بلورات هيدرو کسی أبيتات: عموفاة ترکیز الکالسیوم 
۳ الدم(ثایت جدا)نتیحة Sota‏ الستمر Ge‏ کالسیوم الام 
ان 

تتمثل الآلية الرئيسة في(رفع مستوی الکالسیوم في الدم ) 
بتحرر شوارد الكالسيوم من بلورات_هيدروكسي أبيتات 
إلى السائل الخلالي ويحدث هذا بشكل أساسي ي العظم 
الإسفنحي. تتلقى الصفائح العظمية الي فيفة ‏ التكلس 
الموجودة حتى في عظام الأشخاص البالغين (نتيجة إعادة 
بناء العظم_بشكل مستمر) الكالسيومروجيره ه بسهولة کبیرق 
تلعب هذه الصفائح العظمية دورا هاما "في ABA‏ علی 
اتر كير الخال وة اف لدم) أكثر من الصفائح العظمية الکهلة 
التكلسة والتي یتمثل دورها ی۸ ۳3 

يلعب wb‏ هرمونین آساسین دورا في عملية yf‏ 
الکالسیوم من بلورات هيدرو كسي أبيتات» يعمل هرمون 
جارات الدرق على رفع مستوى الكالسيوم النخفض قي 
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الدم ويستهدف بانيات العظم 2 يشبط و از النسیج تمي بنقص کمیه اله 21 اکس 7 
oon‏ ۱ بينما تتمیز مشاشة العظم يعدم توازن إعادة ee ely‏ العظمی 
العظماني_ غير المتكلس والويصلاتي aly, ۱ 7 ‘all‏ ارتشاف العظم على_تشكله IS,‏ هشاشه_ العظم فی 
على إفراز [بروتین نظير_صماوي] یدعی العامل المنبه See‏ 3 
لکاسرات العظم الذي يعرز ارتشاف مطرق. العظم مقر تأثير الهرمونات على العظم گر 
الکالسیوم, یثبط هرمون الکالستونین Calcitonin‏ المفرز من 2 برج العديد من الهرمونات. إضافة سرت ۴ dnl‏ 
الخلايا احاورة للجریات ف الغدة الدرقيةل[ كاسرات_العظج) ‏ ولکلستونین التي تؤثر على لعظم. يحفز ورمون ST‏ 
تا 07 ارتشاف AGS bli‏ ااا ری :لسرم و النخامية على اتاج عامل سر تع 
sal gai ly 2 ies‏ - ( أو سوماتوتروبين (IGF-])‏ من الكند الذي Mag‏ 
hee‏ ا تا محف ز/ pail‏ العظم بشکل عام ورخاضة على نمو الغضروف 
: المشاشي. يؤدي نقص هرمون التمو خلال منوات النمو الى 
قزامة نخامية Pituitary dwarfism‏ بیتما يسيب فرط افرازہ 
زيادة في طول العظام La js‏ الى لعملقه -Gigantism‏ إن 
زيادة کمیه 1۔/77)] ¥ تسب ززيادة تمو pled)‏ فى ع 7 
لعدم وجود غضاریف مشاشية ولكن یلاحظ زياذة سملكة ااعظم 


شی stl‏ في الام والأنسجة يجب أن يبقى ثابتا 
دائما لڌ/ 0ص لك تدر 0 
العظام وتصبح آکثر عزضة للکسر عند حدوث تحرر كثيف 
للكالسيوم. 

لیا مط سا خر ا اللو بس نتيجة نمو سمحاق محاق بح ا يودي زيادة هرمون انمو 


البالغين ا ضخامة 
بزيادة نشاط کاس رات العظم التي تسبب ارتشاف شدید في العظم sic‏ ہی عظمیة y‏ خامه_عظمیه_زاوع 67077 مرض بظهر 
جرا مب اس وا بشكل أسا العا = سميكة جدا. 
وارتفاع نسبه_الکاسیو م« ##لفوسفور. في لدم وترسبات غير هي کی العام قطه داه تصن A‏ جن 


| 1 لے وھ Pate Nees‏ تمتلك لهرمونات الجنسية الذكرية (الاندروجین) والأتثوية 
ts ate Ke, ela — .‏ 3 

۱ 7 يحدث العكس في مرضى تصخر العظم osteopetrosis‏ الذي (الاستروجينات) تأثير_معقد. على النسیج العظمي: عموما لها 
۱ ر إلى حل في كاسرات_العظ ع والذي يؤدي إلى فرط في 7 على تشکیل العظم وتؤثر على زمن ظھور وتطور 
1 ۱ ‘ سا 7 | a‏ - ع SS ap‏ 

2 لتعظم وتسريع انغلاق المشاشا‎ a — Cay glad لسعو ۶ يأدة سماکتها يادة سماکتها وقساوتها ۴ - طمس‎ ie 
رإعاقة تشكل خلايا لدم الذي يؤذي إلى ققر الیم قدان 7 أورام العظام‎ 0 ْ 
الكريات البيضاء. ان مصدر السرطان يعود مباشر: 2 إلى خلایا یل یی‎ ۱ whit 
العوز الغذائي وإعادة بناء العظم سائعة وتشکل 760.5 من وفيات السرطان, إلا شکلا منه بدعى‎ ۱1 
7 - 5 11 ۱ ۱ 
في أثناء فترة النموء العظام حساسة جدا للعوامل الغذائیة از سرطان العظم (سارکوما العظم) ينشا من بانیات العظم. يعد‎ "| 1) 


ies ans ١ : / ۱‏ پوت 
i‏ یور ی pall‏ لاسر لی اشن غر کامل فى الجزء لعتض لهيكل. العظمی مکان لانتشار العديد. من الأورام الخبيثة التي 


re 1 5 5 1 ۹ ۱ Las i 1 ۱:۱ ۱‏ 
00000 للمطرق نتيجة عدم وجود کالسیرم في الغذاء أو نتيجة فشل فی من أعضاء أخرى في الجسم وأكثرها le gut‏ آورام الثدي 
i ۱‏ اتاج هرمون طليعة_فيتامين ([ الذي يلعب دورا .هاما في والرئتين والبروستات والكلية والدرق. 

000 اَلَو الکالسیوم والفرسفرر فى الأمعاء mun | 4 Mil‏ 


يسبب نقص الكالسيوم في الأطفال مرض الکساع_ Rickets‏ المفاصل Joints‏ 
ele‏ من. 1 ۰ ۳ ٦‏ تق eee‏ سا 
a!‏ حة المشاشية مشومہ تحت ili‏ وزن الجسم والنشاط ١‏ .. طق من نسيج ضام تغطى وتحيط بالعظام si‏ 
۱ : : : شیت العظام ببعضها و حدد نوع ودرجة سی 
اج تصنیف مج مفاصل زليا 
J Synarthr‏ تسمح ee‏ العظام os‏ مرک عدر 


دم 


0000 آن | : ںی 

پت چپ # aXe 2s‏ بو و ا ۱ سو 1 0 0 1 2 1 € ۳ 

١ ١ : 3 a ١ ۳ بی‎ ۱ 3 +20 
۱ 5 العظ‎ 2 © 7 ۱ 7 
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تجویف المفصل 
(یحتوي على سائل زليلي) 
غضروف مفصلي 


رباط 


r 
x 
> 


د 


iJ 


9-8 : المفاصل الزليلية. مفاصل تسمح بحرية الحركة للعظام المرتبطة مع بعضها كمفصل الركبة والمرفق ومفاصل الأصابع. (a)‏ رسم 
ظهر مكو نات المفاضل الزيلية التي تشمل: (1) محفظة متواصلة مغطاة برباط يندغم بسمحاق الغضروف ا حارجی لكلا العظمين. (2) 
پلي أو ny‏ مفصلي مبطن بغشاء زليلي يحتوي على سائل زليلي يعمل كمزلق. (3) غضروف مفضلي يغطي فايات الشاشات. (by‏ 
و قي مفصل زليلي لعظام طويلة نامية يوضح محفظة (Cy‏ بالقرب من حدود صفائح الئمو المشاشية (5) الي يدث فيها التعظم داخل 
کما gly‏ غضروف مفصلي (AY‏ وطيات الغشاء الزليلي (SM)‏ التي تمتد بشكل واضح في تحریف الفصل من النسيج الضام في 
کے سالا زليلياً: تكبير 10ء صبغة PSH stain‏ 
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+ یا التحام عظمي :Synostosis‏ تتحد العظام مع وتسمح بحرکة حدوده. a‏ 1 
بعضها بنسیج عظمي ولا تحدث الشركة ي هذه الفاصل. الفاصل الزليلية Diarthroses‏ هي مفاصل تربط لس 
يو جد هذا النوع من المفاصل بن عظام امه عل iy‏ مع يعدا پا (الشکل 19-8) وتسمح ها بحریة إل © 
الأشخاص البالغين المتقدمين بالعمر بینما ترتبط عظام مغل مفصل الركبة والكوع (الرفق). في المفاصل als)‏ 

٭ مفاصل التحام غضروفي 555 تتحد العظام الطبيعى للعظام. ale‏ التجويف الفصلي کم السد اتوي 
مع بعضها بغضروف زحاجي. توحد في الصفائح على سائل زليلي عدع اللون شفاف لرج عحفظة 1 
va‏ للعظام النامية وأیضا ق نقطلة اتصال الضلع يبطن التجويف الفصلي بظهارة ولکن بنسیج ضام BS‏ 
الاول بعظم القص عند البالغين وتسمح بحركة محدودة. متخصص يدعى الغشاء الزليلي Synovial memebrane‏ 

» مفاصل التحام ليفي 5 تتحد العظام مع عتد منه طیات وزغابات داحل التجويف ويقرز Sul‏ زليليا 
بعضها بو ساطة رباط بین عظمي من نسيج ضام BS‏ ڑکا يشا من يلدرما الدم ولکن cst‏ على ie S15‏ 
او غضروف ليغي كالارتفاق العانی (الشکل 1-7) من مض Diy) ILA!‏ الذي تفرزه LO‏ الغشاء الزلیلی. 


خلایا شبيية بالبلاعم 


هادة أسانیة 


الشکل 20-8 الغشاء الزليلي. Se‏ ضام متخصص يبطن bile‏ المفاصل الزليلية وعلى غاس بالسائل الزليلى المزلق ول کک أسابلى عن 
ترمیم الفصل. (a)‏ صورة جهرية نظهر طیات بارزة للغشاء الزليلي قي مفصل الغضروف IO)‏ غنية بالاوعية الدموية (۷). بط ريف الفصل 
بالغضروف الفصلی (AC)‏ تكبير 0ء صبغة» ثلاثي کروم لمارلوي. (ظ) تکبیر العالي لشكل )@ یظهر Ub‏ غزيرة Le‏ بالأوعية الدموية ونوغين 
من لزيا ره ea ee‏ ام ول laa‏ حلایا زی مہہ بالبلاعم ous‏ تک 
(A)‏ دائرية الشکل Les‏ من ال حیدات الذموية. هذه یر ترتبط بالمحلفات النسيجية وتلتهمها وتزيلها من السائل الزليلى ie,‏ ما تشكل هه 
یا یمه eae‏ ا ا ا اتی الظمازیۃ ولک لا تحتري يعلى شیم تبیہ لد روط اقلا گا 
بارتباطات حلوية. أما النوع الثاني فهو خلايا زليلة شبيهة بالأرومات الليفية وتدعی اخلایا الزلیلیة مط (By‏ تنشأ من الخلايا المتوسطية وهي 
ںا بتصنیم حمض اليالورو نيك والمكونات sei‏ تلمادة الاساسية, ee‏ مض امیالو رو نيك مع البلازما الدموية المرتشيحة من العديد 
الشعیرات. الدموية المثقبة إلى السائل الزليلي وتملؤه ثانية, تكبير 400. (©) رسم تخطيطي سين صفات البنية الدقيقة للغشاء الزليلي. يوحد بالاضاقة 
إلى الخلايا الزليلية الشبيهة بالأرومة الليفية والشبيهة بالبلاعم ألياف كولاجينية ومكونات النسیج الضام النموذحية الأخرى. لا تمتري هذه الخلايا 
rl ۱‏ صفيحة قاعدية ولا تملك الصفات البنيوية الدقيقة الأجرى للخلايا الظهارية إلا ها تشبهها ظاهرياً. تسهل الشعيرات الدموية اة Dee‏ 


تبادل آلواد :بين الدم والسائل الزليلي. 


1 1 اا“ 


if, Pes ۲‏ = 5 ۱ { 
کے وک ارہ ی رد 


ل 21-8: غضروف مفصلي. (a)‏ تتكون السطوح المفضلية 
فل الزليلية من غضروف زحاحي JE‏ من محاق غضروف. 
400 صبغة (by (H&E)‏ الرسم التخطيعلي العلوي يوضح 
الالياف الكولاجيئيةء تكون الحرم في البداية عمودية ثم تتشي 
00 قرسا عريضا موازیا لسطح النضروك. خوضم في 
العضروف خلایا غضروفية تنتظم في صفوف شاقولية. الخلايا 
ا السطحية مسطحة وغير منتظمة التوضع. fl gh!‏ 
لساري (by‏ رمعا DU‏ الابعاد GUN‏ الکولاجينية قي 
3 المفصلى. تملا حمعات من البروتیوغلیکانات المرتبطة 
افیالورونيكك والکولاجین الفراغ بین شبكة الليف 
0 وترتط بكمية کرد من لہ يعمل التجمع لکر 
1 رغليكانات كتابض بيوميكانيكي في التضروف الفصلي, 
نه الضغط يخرج ا اء من مطرق الغضروف إلى السائل الزليلي. 
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يحتوي الغشاء الزليلي أو الطبقة الزليلية علق مناطق 
بارزة فيها أنواع مختلفة من النسيج الضام (فجوي وليفي 
وشحمی) في الفاصل الزليلية المختلفة. إن سطح النسيج 
المللامس للسائل الزليلي عنسي بالتروية الدموية مع العديد 
من الشعیرات الدموية المثقبة ونوعين من خلایا زليلية 
متخصصة ذات وظائف ومنشأ مختلف (الشکل 20-8( 
خلايا زليلية على اتصال مع التجويف الزلیلی داثرية تقوم 
بلعمة وإزالة الأنقاض البالية (المتآكلة) من السائل الزليلي؛ 
یوحد بین الشعيرات الدموية آرومات ليقية زليلية متخصصة 
بانتاج غلیکوزآمینوغلیکان طویل غير مکبرت یتمغل بخحض 
امیالورو نيك وإفراز مکونات الادة الأساسية الأحرى. 
ترتشح الغلیکوزامیتوغلیکانات وبلازما pall‏ عبر الغشاء 
الزليلي إلى السائل الزليلي وهو سائل شيه حلاتينسي لزج 
يعمل على تزليق المفصل ويقلل احتكاك السطوح الداخلية 
ویزود الغضروف الفصلي ا خالي من الأوغية الدموية بالواد 
الغذائية والأو کسجین. 

تتوضع الألياق الكولاجينية قي الغضروف القصلی 
لزحاخي کاقواس قممها. في السطح الکشوف: بخلاف 
لغضاریف الاحری لا يحتوي هذا الغضروف على سمحاق 
الغضروف (الشكل 21-8). یساعد ترتیب (انتظام) GUY‏ 
الكولاحينية في الغضاریف الفصلية في توزع القوی التولدة 
عن الضغط المارس یشکل معساو على الفاصل. تلعب 
مرونة الغضروف المفضلي دورا ist‏ للضغوطات الميكانيكية 
التقطعة التي تخضع ها العديد من الفاصل. 


عند قدّف الاء ال اخارج out‏ تافر الکتروستاتسی بحموعات 
لکبریت والکاربو کسیل ILE‏ الشحنة ف الغلیکو رامينو غلیکانات, ها 
يودي ال انفصال الغلیکو زامينوغليكانات ee! a4‏ لذا تتشكل 
فراغات لعودة الماء. عند تحرر الضغط يعود الماء إلى السائل الخلالي في 
الطرق المكون من الغليكو زأمينوغليكانات. تلعب حركة الماء المستمرة 
Ald‏ عن استخدام المفضل بشكل مستمر دورا أساسياً في تغذية 
الفصل وتسهل تبادل الأوكسجين وثاني أوكسيد الكربون 
وا جرثیات الأحرى بین السائل الزليلي و الغضروف المفصلي. 
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الشكل 22-8: القرص بين الفقاري. مقطع G‏ ذيل جرذ يبين ا 
بین فقاري صغیر وفمرتين متحاورتین. لقو ا 
ع ليه "0 حلايا ار متبقية من بل لظهري 
الختينسي مغموسة قي مطرق pe‏ شبه جلاتيني. تمتلك الأقراض 
بين الفقارية تفس المكونات في الانسان وتعمل [Res‏ أساسی کماص 
للصلمات في العمود الفقري 


وس بجر یه خر کة العمو > الفقری 
تک 40 (PT) ter‏ 


ول 1 ۶ 
تشاهد ین ا و فن من 


Intervertebral Disks‏ (الشكل 22-8( وهی أقراص سیکه 


ae‏ عضره ف لیفی نتوضع بين السطوح المفضلية aa‏ ات 
التتالية, كر ن اخلقة الليفية Annulus fibrosus‏ یق pale‏ 


کل قرص الفقري الضدمة فق W‏ 


1 
a 
_ Y- 
Et. 
3 


۹ 


نسیج ضام سن بی te‏ 
(متر 977و eee‏ 
بشكل عمودي في الطبقات التجاوره. تؤمن ۱ 


الخضروف الليفي التعددة ا حتویة على ألياف لو 
[ والنتظمة بدرحة 90 المرونة للقرص بين SIE‏ اتک 
7 مقاه مة الضغوط الي تتو لد عن تصادم الققرات, . ۱ 

تتوضح النواة اللبية Nucleus pulposus‏ 2 مر كر اق 
الليفية وتحتوي على خلایا مبعئرة تدا من انیل - 


۲ حمطر SLA‏ رنيلك Sui.‏ که لاجن من بت 
عند الأظفال تكون ol‏ اه اللبية كبيرة الا أن تصغر مع تقده 


سی — 


العمر سند ری ` 
لعمود الققرئ. 


ھ2 | = 


i 


یکثر حدوث فتق النواة اللبية في المنطقة الخلفية سا 
الفقري نط ر/ لقلة حزم م الک ولاجين في هذه المنطقة مما يودي الى 
o‏ و القرصص. تتیجه لذلك 


غا 


ان تحرك النواة اللبية باتداء 7 thie eet‏ على 


الاعصا 
نب i jee‏ رید واضطز انات عصبیه . aly! JS pal‏ 


الم زافق BY‏ لا القرص في المناطق المعصية lL‏ عصبية 
مضغوطة في المنطقة القطنية ال ول . 


یج بي والجهاز العصبي 


از العصبی ST‏ الأجهرة تعقيدا من الناحية 
جیا والوظيفية في ا حسم ويتكون من شبکة فيها عدة 
اك من ا خلایا العصبية (العصبونات) التي تساندها 
a‏ اخلایا الداعمة الدبقية. بمتلك كل عصبون Clie‏ 
بالات مع العصبو نات الأخخر ی لتشكيل جهاز Miss‏ 
8 العلوهات و تولید الاستجابات. هی | عدوم د 
ا اسيج العصبسي ضمن ابلدسم SES‏ انسالات 
cll‏ علماء اریخ اهاز US) nal‏ 
هاز عصبي مركزي (CNS)‏ يتكون من الدماغ 
إل الشوكي. 

ها سی غیطی (RNS)‏ يتكون من الأعضاب 
2 والشر US‏ اخرطیۃ ية اي تعمل على نقل الدفعات 
ا من وال ا ھاز العصبى المركزي (الأعضاب 
و مرن و یک ےھ 


Nerve Tissue & the Nervous System 


خلايا شوان 
الخلايا الساتلة (التابعة) للعقد العصبية 


الجهاز العصبي المركزي 


السحایا 
الضفيرة المشيمية 


الألياف العصبية 
الاعصاب 
العقد العصبية 


المرونة (GES)‏ العصبية وتجدد النسیج العصبي 


العصبي ال ركزي (الشكل 1-9 والجدول 1-9). 

یتکون ابلهاز العضبي ا حیطی وال GS‏ من ES‏ 
من الخلايا: عصبونات (i) Neurons‏ خلايا عصبية Nerve‏ 
cells‏ تحوي عادة العديد من الاستطالات الطو urbe alse!‏ 
ذبقية cells‏ جج مختلفة ذات 2 صغيرة تلعب te‏ 
ق ae‏ ع الخلايا العصبية net‏ في النشاط 9 
العصبية والدفاع في الجهاز العصبي ال رکزي. 

تستجيب العصبونات للتغيرات البيئية (المنبهات (Stimuli‏ 
بتبدل التدرج الشاردي بين السطوح الداخلية ر لنارحية في 
أغشيتها. تحافظ جميع الخلايا على تدرج شاردي يدعى 
بالکمون الکهربائي؛ ويطلق على الخلايا التي تستطيع 
تغيير سرعة هذا الكمون استحابة للمنبهات YF‏ قابلة 
للتهيج أو خلايا قابلة للاستخارة | Excitable or irritable‏ 
cells‏ (كالعصبو نات( و WE‏ العضلية يعض حلايا الغدد). 
ots‏ العضبزنات ln AU‏ مباشرة بعكس القدرچ 


بو 
رم 


و ی 


2 / ن 
علی سرع Sasa‏ زوا Wolo ber}‏ 


الشاردی (زوال ٠‏ استقطاب الغشاء) الذي ينتشر عادة من 


المكان الذي لق العتبیه ويسري عبر کامل الغشاء افیول 
للعصبو ن. یدعی هذا الانتشار um‏ مون العمل Action‏ 


Depolarization أو وت جة زوال الاستقطا ستقطاب‎ potential 
(شابقا أطلق‎ Nerve impulse أو التدفع العصبسي‎ wave 


عليه سيالة عصبية) هو فادر حك الانتقال إلى مسافات 
یہ ,على طول الاستطالات العصيية لتقل مین ...هذه 
ال شارات إلى الخلايا العصبية الا حر یرو لعضلات(والخدد. 


العصبي 
المركزي (CNS)‏ 


الشکل 1-9: البنية العامة للجهاز العصبسي: یشمل التقسيم 
التشرجحي الرئیس للسیج العصبي مکونات ا مھاز العصبی 
المر كزي وا حیطي. يحتوي اهاز العصبسي المركزي على جميع أجزاء 
الدماغ يما فيها الخ والمخيخ وا بل الشوكي ا حمیة بعظام القحف 
وعظام العمود الفقري على التوالي. يتضمن الجهاز العصبي اخيطي 
اعصاب تري على استطالات غصبية طويلة Les (SUN‏ من 
العصبونات ارکة الي تتوضع أجسام خخلاياها في الخبل الشوکي 
واستطالات العصبونات الحسية التي تتجمع على شكل سلسلة من 
العقد العصبية ارچ ا حبل الشوکي. الاعصاب Al‏ اعصاب 
صَادرةٌ تحمل الدفعات العصبية من الجهاز العصبي المركزي أما 
E‏ الجسية فهي أعصاب واردة اردة تحمل الدفعات العصبية إلى 


الجهاز لعصيسي ال ركزي. مجموعة مخيطية آحری من 
ون BM,‏ العصيية والعقد العضبية العضبية ا یں مر 
التشارا ق ابس غير موضح هنا ۱ 7 


E ۱‏ فا 
یقوم الجهاز العصيي من جلال انتاج وليل وعدید 


الام ومستوی ی ویآ و م Es‏ و دور ۳ | 
الدم)» ثانيا: حافظة على لاغاط السلوكية اک 
والدفاع والتفاعل مع الكائنات الحية الاحری). 
Ss‏ 
تطور النسيج العصبي > 
Development of Nervous Tissue‏ 

يتطور النسيج العصبي من الطبقة الحنينية الخارجية 
الادم الظاهرء في بداية الأسبوع الثالث من tet ols!‏ 
عند الإنسان (الشكل 29). ترداد Sle‏ الأدم الظاهر 
أسفل البنية ا حوریة على طول الجاتب الظهري لا ۶ 
للجنین لتشكل ظهارة تدعى الصفيحة العصبية Neural‏ 
16 بإشارات من ا حبل الظهري. تشكل الأطراف انا 
للصفيحة العصبية طيات تنحني باتھاہ الأعلى وتر اھ 
بعضها إلى المنتتصف. تندمج الطيات المتشكلة بعد أياء فل 
وتشكل الأنبوب العصبي .Neural tube‏ تعطي Lo‏ 
الأنبوب العصبي الجهاز العصبي المركزي عا ف ا 
العصبوتات ومعظم الخلايا الدبقية وخخلايا البطانة اسب 
والخلايا الظهارية في الضفيرة المشيمية. 

عند التحام طيات الصفيحة العصبية وانفصال الأنبوب 
العصبسي عن لادم الظاهر الذي یشکل اة 3 
بحموعة كبيرة من الخلايا LAP wis‏ تدعی العرف 
Neural crest oe‏ تفصل عن الظهارة العصبية 
وججج متوسطية. اجر علایا العرف العصیی WS‏ 


وتمایر إلى خلايا في الجهاز العصبی اضيطي sl,‏ إل 
عدد من الخلايا غير العضبية, 


تعد العصبونات أو LL‏ العصبية الو حدة الوظيفية في 
ge‏ . تعکرن ULI‏ العصبية 
من ثلاثة أجراء (الشكل 3-9): الخلية العصبية Mody‏ 
Cell‏ أو -Perikaryon‏ مر کر 0 8 تغذه ي لكامل 
العصبوك و ایشا مستقبل للمنبهات» التغصنات Petes‏ 


ظ و متكاوا لة متخصصة باستقبال لهات من 

ال حيط أو مره اللاي الظهارية المدسية أو ot pa‏ 
a >‏ راغرار bboy Var! Axon‏ متخصصة ري 
ويل الدفعات العضبية_ إلى حلهرا یا آخری ((عصبیة) 
یت غدیة): تستقیل اعازير معلومات من اعصبونارت 
3 وخاضة تلك 56 ا E‏ انتقال 
نات العمل لتلك العصبونات[ یتفر ع سیا ابیز ء 
8 امن اخوار ویشکل تفرعات انتهائية ریووہے۔ 
8 . نتهی كل فرع منها syst) aL‏ 
جات تدعی بصلات انتهائية أو آزرار انتهائية End‏ 
bulbs (bout‏ تتواصل مع الخلايا العصبية الأخرى أو 
الم 5 Jala‏ جال نی تلعی المشابك Synapses‏ . 
المشابك بنقل الدفعات العصبية إلى الل اسخلایا لايا اجاو رة في 
و العصبية. OX‏ لے کے aA 5e‏ 
حجم (وشكل العصبونات و|ستطالاقا بشكل 
"9 تکون أجسام الخلايا العصبية كبيرة ويصل قطرها 
50 د وبعضها من أصغر خلايا الجسم كأجسام 


eee eee -‏ ہو ےم eee eee‏ نے کے ےا سے ذاو د ۔ہ = کر مر مہ ہے در« eee‏ ہر ساےہ ہے ہے سے 


سو سے ہے سے سس سس سس سس کے وأو کہ پوے أن ہی ے سے ہے ے ے 


> See سے‎ 


ون مھ ee‏ حسصمتہ حم ہم ےہ سر عام ee‏ 


1ت ے ے؛ تب ہےا ے ۶ 2۸ صا سے سپ ے وی ضس ےی ہہ بے کا ہے 2 ٩‏ چپ ہے و و ےای چا ہے اب 23351222-23-2322 


wre‏ با 02 ربج صرح 


۳ وھ‎ LP 


۳ 


» 1-9 > وی البنيوي والوظيفي للجهاز یت der)‏ سل 


ENG‏ عرز سركت و جارح جم سرح جو وی و عد حي کی سے او EF‏ کے اک 


tere‏ مد ا نے ےکی نے و ںی وات كات عو ہے ہے سے ہے 


“i 
25) با‎ -5 1 


22 1 


LL‏ الجميبية في المحيخ بقطر 5-4 میگرون. 
تصنف العصبونات حسب عدد الاستطالات الممتدة من 
حسم الخلية العصبية إلى مايلى (الشكل 4-9): 
٭ عصبونات متعددة الأقطاب :Multipolar Neurons‏ 
متلك محواراً واحدا وتغصنين ازى العديد من التخصنات. 
ه عصبونات ثنائية القطب :Bipolar Neurons‏ تمتلك 
محوارا واحدا(وفضناً واحدا. 


٭ عصبونات وحيدة القطب أو وحيدة القطب كاذبة 


:Unipolar or ees Neurons‏ تمتلك استطالة 
و احدعة نتفر ع إلى pes‏ بالقرب من جسم الخلية ws‏ 
الفرع الطویل إلى النهاية bal‏ بينما ینتھی بت الاخر 
کی > Qe me‏ 
ف ابشهازالعصيسي ال ر کري کے 

إن معظم العصبونات 3 مین التو ع متعدد 


الأقطاب. توحد العصبونات ثنائية القطب ق العقد العصبية 
الدهليزية واخلزونية للأذن الداحلية وق شبكية بيكية_العين 


والمخاطية 4 Petal!‏ بیتما تو جل العصبو نات وحيلة ball‏ 
الكاذبة ف العقد الشوكية (العقد الحسية المتواجدة في 


مہ سح TT‏ سے ee‏ ید ey as‏ « مع ع ہے سے ہم ے من" 


دا اج اس یی یں ہے ےے متام ہی سے 
}7 


ei ہے سے ےر سرک ہے ےا جا‎ OP et ور‎ ee a NS 


سے چو ہد 


- PE <٠ ل ا رج‎ acon و جمس مھ جے ےے ہے ے‎ ET 
= 


کو یی ی ی ت ی ی ی ی یی ی 


Joh‏ جرع ضایر = تنقل الدفعات العضبي من 


کے 1 ١‏ البنبى النحيطية إل جهاز العضيي ال ركزي 
--- الحسي je ees‏ الاحساسات من الخلل واللغافات لوخدل 
والعضلات الميكلية 
ers me - ==>‏ ينقل الاحساسات من المعدة والأمعاء (الأحشاء) 
| لوک يعض مکرنات بهار لیسیسی AE‏ يشل ضع قاور اي تقل نات مس 


| ابحهاز‎ a 
1 USS! ہہ ا چسمی (اجحهاز العصيي ابخسدي) 0 = للعضلات‎ a 0 


hie E 2 عو سد > کو ہ: ے ےد اص ممه ے ےَ أے د ہے دص ے <ہ واس انو‎ a oo 
See مریمہ جح کے ہج مر رھ کہ ہم يل رو | ہے ہہ ہے مر اتی ہے سر‎ e > ہے‎ mwa ie کت ۓ-2ٗ7ؤ با‎ 2 
کے ےھ ےہ یس ہے اما ے۔ هه حر بیع ع ہس عن خن‎ ___ 


(الجهاز 0 الذاتی) 


ہ١٠١ E‏ سنا 


والغدد 
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الشکل 2-9: التکون العصبي في ادن SA‏ 
الرسم التخطيطي العلوي يظهر مقطعاً عر" 
إنسان بعمر 21 يرما عنصا يكون طولة 2 ۱ 


1 2 
۱ بعد إزالة الغشاء الأمتيوسي ا حیط بال تین لا 
۱ مقاطع عرضية حتبنبة تظهر آربع مراحل من 55 ك 


لتسیج العصبي الذي یتشکل مته ابلهاز العصبسی 
ال رکزي واحيطي. تزداد ما که الطبقة المتوضعة قوق 
الأدع الظاهر لتصبح صفیحة عصبية تحت st‏ الل 
الظهري اخوري. 

تشكل الأجزاء الاعر ى WW‏ الظاهر البشرة: 3 
تتشكل طيتان جانبيتان مفصولتان 1 
في الصفيحة العصبية. )2( تبرز الطيتان 7 
بعضها في منتصف خط الوسط. (3) Joes‏ اليزاب 
العصبي إلى آنبوب ی ee oe‏ الأنبوب 
العصبسي: ویشکل النهادة القحقية وش كر 3 


گے اب : 


Set‏ از ہے النهاية الخلفية ويعطي اهاز العصبي ار کز که 
(3) عند التحام الطیات العصبية يتشكل الأنبوب العصبي والبشرة الجلدية ينفضل الانبوب العصبى ال عن ال دم الظاهر 
تتباعد خلايا العرف العصبي وتشكل نسیج متوسطي عند التحام الطيات العضبية, 


تنفصل جحموعة من الخلايا العصبية وتصیح PRS‏ 
حلایا مترسطية يطلق علیها العرف العصبي. (4) 
تتوضع خلايا العرف العصبي ف البداية بين 
الأنبوب العصبي والبشرة وتبدأ بال هجرة إلى 
ابخانبین. . تشکل خلایا العرف العصبسي عقد عصبية 
see)‏ كافة الخلایا الأحری تی GLI‏ العصيتي 
خبطي رتا و مكيل is‏ ا 
المتطورة الأخری LIS‏ الميلانينية وطبقات السحايا 
فدة الكظر وخلایا لسن 


@ ترضم وو ف العصبي في البداية فوق الانبوب حول الدما غ و حلار 
۱ لعصبي المتشكل وغضروف الرأس. 
ا الشو کی et‏ 3 معظم العقد العصبیة القحفية. 720 ثیسة odd‏ الأنواع البنيوية. 


۱ يمكن تصنيف کھت بالفحص ca pea‏ انور کو العضيونات aes‏ هس 3 ظيفي إلى a‏ 


: عصبونات حركية رصادر 6( (efferent‏ و 
یں نے an‏ على الأعضاء اء الستفعلة كالالياف ا 


1 ۴ دا 


ہت Sens‏ ت کے ار اہ رهبت 230 ۱۱۱ { ۱ 
۱ = = م ١ a‏ 
۵ہ 7۸۷۳۲3 
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Lele 8‏ وحارحية LAY!‏ وعصبونات حسية  (ull‏ برداد عدد وتعتیدات العصبونات الترسطة ج آثاء 
‘Sensory (afferent) Neurons 0۹‏ مساق oF‏ ۲ حل تطور الشدیات بشکل كبير. "لا تعزی 'الوظادت 
ظ ole‏ الحسية من الوسط احیط وذاحل on‏ التطورة في النهاز العصبي الركزي إلى ذارات بسيطة 
pase‏ نات متو سطة (ما بین العصبونات) 006-75 6ء لعصبو نين او a‏ و اما تعتمل على تفاعلات 'معقده_ناجمة 
ک هذه العصبو نات اتصالات مع العصبونات الاخجز ی 4 

كات و ظيفية معقده او دارات عصبية ( کما 3 شبكية 


عن تکام و ظائف العديد من العصیو نات . 


39 الکونات البنيوية للعصبون. A)‏ جات ہیں العصبون احرك یبن الاحزاء الرئيسة الثلائة بوضوح. جسم 
0 ر الححم يحتوي نوا كبيزة فيها کروماتین حقیقی ونوية رن Hae‏ يحتوي جسم الخلية على مادة أليقة (Ya si‏ أحساء تسل je‏ 
کیره ا oat‏ رید سن حرة وشبکه Bie Wyn‏ تب تشير إلى Oe)‏ تصنيع الروتینات في العصبون. تغصنات. تند العديد من 
لك الضغيرة من جسم UID)‏ العضبية وتحمل معلومات عصبونات أخرى. اخوار. بحمل الذقعات العصبية و ن حسم الخلية ویغطی بغمد 
2 کون من خلایا آحری. تشیر الاسهم إلى ابحاه الذفعات العصبية. برحد في Ue‏ ا او بر عادة العدید من الفرو ع الصغيرة تدعی 
اک انه تهائية وينتهي كل تفرع lal‏ بانتفاخ eu Zs‏ نی بے دگل اس 
ای فروع صغيرة قريبة مرا أحسام safes‏ بالفروع ان ية الي تشکل اتصال مع بحموعة آحری من الخلايا.(10) صورة a‏ 
محر اک ght‏ حسما (pS‏ لية عصبية ET a yey‏ المتبئقة منها. يمكن مشاهدة مادة أليفة_اللون منتشر 

هی 38 کال سے سی بوضوح إضافة إلى عناصر الميكل الخلوي في الاستطالات. تكبير 100) ضبغة (H&E)‏ 


(مشبك) مه مع عصبون آخر. فد نتفر ع 


6 / لفصل 9 


توحد LO plod‏ العصبية في الادة الرمادية late‏ 
SF‏ المادة البیضاء على استطالات عصبية دون الا حسام 
في الجهاز العصبي الر کزي. تعود تسمية الادة الرمادية 


والبيضاء إلى شكلها ف المقاطع النسيجية غير الملونة. توجد 
أحسام Ly}‏ العصبیة في الجهاز العصبي ا حيطي ف العقد 
ae‏ ار ا ا >> سا کے ےک 


العصبية وبعض المناطق الحسية کالحاطية الشمية) 


جسد الخلية Cell Body‏ 
جسم الخلية أو المنطقة abs!‏ بالنواة Perikaryon‏ جزء 
من العصبون فيه نواة وهيولى خيطية ما عدا الاستطالات 


(الشكل 3.9 هو مركز تغذوي أساسي للع 
معظم أجسام العصبونات تستقبل ضا عد 
النهايات العصبية التي تنقل النبهات 
اللتولدة في الحصبونات SPV‏ 

تحتوي معظم العضبونات على نواه . 
Gs‏ کروماتین سر نت 


بشاهد ہش 3 العصبء نات الو 586 . ال A‏ 


كبيرة من تعصنات ١ eg‏ 

ثنائية الأقطاب ها حوار واحد رت oly pee,‏ 
ينشأ من جسم الخلية. Bye)‏ ۲ 
۾ حيدة القطب ووحيدة poke‏ 0-39 ی 


اس 


اون < dea at‏ ارب 5 is Sab;‏ ار 
ی ار ٦ ee‏ ۱ مر i‏ 
تفرعات el‏ (فروع):' تسل الف = 


سوت جا تست 
` 


مین اق الاستطالة | ee aa‏ 

تستقبل SNe‏ کت He‏ ال 

: سے 3 2“ ا 
me‏ . الخلية. 

51905 استطالتان 


۱ ۳ 1 
1 


وي جسم الخلية على شبكة Wye‏ حشنة متظورة 
دید من امخسیمات الريبية المتعددة بين صهاريج الشبكة 


oe‏ بروتینات_بنيوية وبروتینات _اقلة یاف راز" تظهر 
اهيولية الخشنة وابدسیمات الريبية الحرة | با لجھر 
ای گنه استخخدام_ملونات مناسبة کمناطق حبيبية [edad‏ 
وين تدعی مادة أليقة اللو 3 chromatophilic substance‏ 
اجسام نيسل Nissel bodies‏ (الشكل 3-9). تختلف 
| المادة آلیفة اللون ئ0 ۶ العصبون اله 


TY 
- . Se 


اقب نات ار aS‏ (الشكل 03-9( 
لا في جسم ا خلیة بینما وضع 3G‏ آرجاء ا خلیة 
8 التهايات ays‏ الصف وء © ٠‏ 

Gti bel) BS‏ في حسم الخلية واستطالاتھا 
خی خیوط عصبية .Neurofilament‏ باخهر الضوئی: 
8 اليوط العضبية روابط تصالبية مع مثبتات تسيجية 
دد Jae‏ لبيقنات عصبية عند تشركا.كلونات القضة. 
8 العصبونات على (نبييات_دقيقة) مشابمة ییات 
1 3 الكثير من الخلايا الأخرى. حتوي العصبونات ف 
re‏ الأحيان على [مشتهلات_صباغية ]كا | كالليبوفوشين SE‏ 
ا قية ناتحة عن هضم الحسيمات الخالة. 

Dentrites التغصنات‎ 

DE‏ ها OS‏ قصيرة وتتفرع إلى فروع شبيهة بفروع 
چرة (الشكل 3-9). dass‏ بالعديد من المشابك التسي 
ركد heat‏ وأماكن UY) Je‏ العصبية في 
گونات. تتلك معظم العصبونات العدید من التغصتات 
و زید الساحة الاستقبالية بشكل كبير فی atl‏ 
9 تسمح التفرعات التخصنية ق عصبون واحد أن 
وترتبط بعدد کبیر من النهايات اخحورية UL‏ عصبية 
Bye‏ قدر عدد النهایات اخورية التي تومن اتصالا 
انم تغصنات خلية بور کنج واحلة ف الخیخ بأكثر 


005 غاية محوریة. 


۱ 
a 3‏ : 3+ 4 و ¬ 
cy 2‏ تعابر ہوے صم 


سم تور a>‏ 9 ای کے es‏ ایر 
ey 2 ۱‏ : 


| 
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بخلاف الحاوير العسي تحافظ على قطر ثابت تناقص 


قطر التخصدات LIS‏ تغرعت إلى فرو ع أصعر. يشبه المختوى 


الميولي Shar!‏ ختوی جسم الخلية ولکنها تخلو هر 


— 


۱ 


8 لاحلية الخشنة ما يشير إلى LL ode of‏ تقوم ( آجهزه غو بح . معظم المشابك اللامسة للعصبونات تتوضم 


3 أشواك (نتوءات) تغصنیه ‘Dendritic spines‏ وهی 
بسى غير حادة يبلغ ارتفاعها 3-1 ميكرون يكن رؤيتها 
بطرائق التلوین بالفضة (الشكل 5-9). توجد الأشواك 
التغصنیة slick‏ كبيرة تقدر 10 ی قشرة الدماغ عند 
الإإنسان تعمل كأماكن أولية 
aastell, 252k‏ ۱ 


۱ 
وخا 


لعالجة إلتحليا ) الاشارات 


العصیون. ختوی منظیمة معالة 


ار 


ja 


ليقية وتكثر بشکل خاص G‏ العصبونات الكبيرة | (تحليل) الاشارات على_معقدات_بروتينية مرتبطة بسطح 
سم سے سے 3 e~‏ 


درف 


_ نی - ےر کے ہا‎ A) 
کی‎ st: = نت سے پک ده 17 ۱ ۱ 1 5 2 4 1 اج‎ 
el یتوضع «حهاز غوجبی  العصاره احخلو یه( للغشاء ما بعد المشيك الدی تصهر‎ 


الالکتروني الیاقذ. یعتمد شکل الأشواك التغصنية على 


حیوط SY)‏ وعکن أن تکون شدیده التکیف. تخار I‏ 


سس سس سس 


الاو اك التغصنية بشکل واسع في التغيرات الستمرة MN‏ 


— 
BASSI be‏ العصيسي (المرونة cet‏ 
plasticity‏ الذي يشكل أساس عملية التأقلم 


Neuronal 


1 
١ آنے‎ 


الشكل 25-9 التغصنات والأشواك التغصنية. هذا التحضير خلا 
من المخيخ ملون بالفضة. لاحظ انبئاق العديد من التغصنات من 
عصبون حمی واحد. يتؤي كل تغصن على العدید من الأشواك 
التغضنية (DS)‏ على طول سطحها. شل( الأشواك التخصئیة آماکن 
لشابك مع العضبونات الأحریٌ) إنث_شكل لول التغصتات يعتمد 
علق حیوط. لا کین وهي شديدة التکیف. الأسهم تشر إل وار 
الخلية. تکبیر 500. 


ام 
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المحوار Axon Axon‏ 
کو يكم العصبونات مخوارا واحدا فقط. اخوار هو 
استطالة أسطوائية مختلفة الطول والقطر تبعا|لدوع] العصبون. 
عادة ما تكون ا حاؤیر استطالات طويلة جذا. قد يصل طول 
حاو ير رت انحرکة ف peel‏ الشو کی العصية لعضلات 
القدم إلى 0ے (40 انشا). Les‏ احاویر من منطقة ONS‏ 
شکل هرمی صادرة من جسم الخلية تدعی بر وزا أو مخروط 
۲ اخوار Axon hillock‏ (الشكل 3-9). يطلق على الغشاء 
الميولي للمحوار غمد أو غشاء اخوار Axolemma‏ بینما 
تدعی عتویات اخحوار هيولى اخوار ‘Axoplasm‏ 
یوجد بعد يروز itl‏ منطقة تدعی القطعة الاولية 
Initial segment‏ وهو مكان ہے کے a3‏ المتبهات المثبطة 
کے وا اد ایرد سد RAS 0 Ws‏ 
انت العصبية. توجد قي القطعة الأولية العدید من أنواع 
القنوات_الشاردية» لحذه القنوات أهمية في تولید كمون 
العمل. بخلاف as 22 Blt geo‏ ٹابٹا را ثانا ولا يضرع 
.. بشدة. يتفرع احوار ay Let‏ مفادوته جم AL‏ يقليل 
۱ 0 ويعطي فرعا یعود إلى جسم الخلية. تعرف جمیع لفروع 
1 یع Canal tases‏ غری هيولى انحوار 
AM‏ ۱ على تقد رات لیبات دقيقة روط Ree‏ عصبية وبعض 
Kale ۱‏ اميولية الملساء. يعتمد احوار على جسم 
j‏ خلوه من الشبكة ایا الخشنة 
والجسيمات 7 يبية en‏ نذا 7 2 ا راء abs!‏ 
31 ا حوار وتموت إذا قطع احوار عن ae‏ ا 
هناك انتقال حيوي SU‏ الات اہ للحزئیات الكبيرة 
والطغيرة Ge‏ طول احوار حيث تنتقل Sly tl‏ الکبیر Oy‏ الكبيرة 
والعضيات کن 000 .6 


7 “ 
کے .داعف هسه ٭ 


کے 


۰ سس و 7 
فب PEP NY‏ مجر مي عر 


اک ۳ ٠‏ 
1 
ee‏ ”سس نو ےی 
2 9 ۳ 


mater 


ESN ete! 2 امن جسم شید‎ rane ۱ 
oa فل ددم نپ مزب و‎ 2 te Se =n ۱ i) 1 


ريه 


حسم الخلية. حدم النقل الرجحي از ۱ 
لدر اسة یاه انا 1 9 ات العصبونات.” و 3 
ass‏ متابعة انتشار آنزع الببرو کسیداز أو وا 
sis‏ نة 3 مناطق محددة G‏ النهایات |2 2 رط 
العصبية بعد مرور وقت محدد بالطرائق HAS‏ السی 
يتم النقل العصبي يي كلا الايحاهين. باس 3 7 ات 
محر کة Motor proteins‏ تبطة تست لدقيقة > ۱ 
مناقشته في الفصل الثاني. الكينيسين. 5 ۳ 
PES‏ الأديوزين (ATPase)‏ نشيط ف السا 
بلص Sea bl‏ ویسمح بل i‏ لان ات لی 7 
ألنبيبات الدقيقة من أجسام اد نجاو ا Es‏ 
Dynein‏ فهو alin ATPase‏ نشیط ۱ ۳۰ 
ہے ی من او اا اخسام 
كلا النقل الرجعي والتقدم ~ 5 

تتراوح .بين 400-50 مم /بالیوح. هناك . ح 
بل بحركة عناصر اليكل الخلوي اخحورية لع 
ق اليوم. cw‏ هذا البطء في ںا التقل 3 
معدل غو ا حوار عي اتمعق ات = 0 


ی رق ىر نیا 


= الکمو نات الغشائية rane potentials‏ 7010 


- ~ 


2 تعمل العدید یم من البره تینات ہت = ]له 
کمضخات و کقنوات a habe‏ ۱ باتشار 0 افو 
وال حول العصبونات. شخ غشاء اخوار أو" 
منه شوارد الصودیوم جارج هيول ig‏ حافظة a‏ 
0یب 9-. ی تعکر ۱۹۱۳۳۵ 
شوارد الصوديوم في السائل حارج الخلويء الا 
ٹزاکیز شوارد pete‏ اغوار Bet‏ 
ترا كيزها في الوسط حارج stg sl‏ هلا ہا ا اتود 
احتلاف ني الكمون يقدر و 43 
potential oa 8‏ : 
عندما يتم تنبيه عصبون ما تفتح القنوات | سار یک 
حريان مفاجئ لشو ارد oe‏ ال بط جال ۲۳۱ 


a) ne 


st Le‏ الداحل الخلوي Lacks‏ بالتجية للو سط حارج 


(الدفعات العه 4( بسرعة عالية عل. طول Si‏ ار و لعدة 
ال ي المعزو هل با نار بقیة , ۳ 
۱ لد له الريادة هي Zulu‏ مر ات 3 الٹانیة. یو دي وضول مول العمل إلى النهاية 


ْ أو 4 7 
کمون لعمل الد فه يصب : ضف احية dane eS!‏ حف | > م ۱ حز ai‏ 


يسبب كمون 2۷ انغلاق 5 


۱ ۱ سم کے 
و فتح قنوات سیت ار کالعضلات و الخدد. 


بالانتشار وعودة كمون الغشاء ال mV‏ 65- 


al‏ هه 
الا حد اث اعلية قصم و و تستغراق ast 1 5 re:‏ التطبیق الطبى 
من ناحية آخری, ينتشر كمون العمل على طول خي تعد المخدرات لموضعية جزیات غير محية للناء ترتيط 
زار مؤديا إلى توليد دفعات عصبية. يسبب عدم التوازن عنوات لصودیوم مثبطة نفل شوارد لصودیوم وبقتالي تثبيط 
: بے تہ ہے 


69: الشبك. (a)‏ رسم تخطيطي یبن تحرر النواقل العصبية مر ن لاخ الاتھائی في منك کاب 2 ee‏ شبن على 
8 من طرسلات المشيكية ree ee Be ee,‏ اتقدرات: وشبكة هيولية ملساء کمصدر EAGT ۱ Ste‏ تصتم 
۲ لتواقل دی ہے اتال 2 تنتقل إلى الحويصلات ي النهايات ما قبل المشبك. عند وصول الدفعات العصبية تسمح قنوات الکالسیوم) 
ي ينظمها الجهد الفولطى (الكهربائي) بدخول الكالسيوم الذي يحفز الإحراج Fs HB‏ الناقل يتخال انعسي إل الشق الشبکی. يعاد استخدام 
ae‏ الفائضة المتراكمة الناجمة عن| اإاخر اج Ab‏ المنطاقة ما قبل المشبك بالادحال ce gh‏ بوساطة ' بوساطة بروتين الکلاگرین (ليس مبين هناف 
كل). تلتحم الأغشية المسترجعة ae 3 ert)‏ افيولية الملساء ق المنطقة ما قبل المشيك ee‏ في تشكل حويصلات مشبكية. 

بعض النواقل العصبية ف المنطقة ما قبل المشبك Egg ee‏ ات ee)‏ عن ay‏ الانتقال اخواري. (b)‏ صورة باجهر 
3 ی هن tog‏ نا فل منيك که مرت مک لال Dl‏ شقوق مشبكية 
مت (أسهم). يحتوي الغشاء ما بعد المشبك على مستقبلات النواقل العصبية وآليات للدفع العصبي و eng‏ ن ما بعد 
ك مثل الغشاء ما بعد المشبك على اليمين جزے من تغصن D)‏ مرافق للقليل من الحويصلات ويشير إلى مشبك من فط عواري - - تخصنسي. 
7 ل gl‏ موچ سار (Ty‏ قشر Seed}‏ غواري - ge‏ الذي يلعب دورا في تلطیف (تشاط) نماية مشبكية به us eh‏ 
ر 35,000 می 


۱ 0 / الفصل و 


الاتصال المشبكي Synaptic Communication‏ 
الشبك العضبي مسوول عن التقال الذفات العصيية 
بایجاه أحادي من عصبون إلى آخر. تعد المشابك أماكن 
اتصال وظيفي بين العصبونات أو بين العصیونات USI)‏ 
> الستفعلة الاخری. إن الوظيفة الأساسیة(للمشبلت] هي: تحويل 
الإشارة الكهره بائية (الدفعة العصبية) من خلية ما قبل 
المشبك إلى اشارة کیمیا ية تؤثر على حلية ما بعد المشبك. 


تتقل معظم الشابك اللومات عن طریق تحریر یی 
العصبية Neurotransmitters‏ ى أثناء عملية lees” Rite‏ 


5 
3 1 
ae a 


ens ال‎ 

التالية (الشكل 6-9): 

| ٭ als‏ محوار ما قبل المشبك (بصلة انتهائية): أماكن تحریر 
التو اقل العصبية. 

ه غشاء حلية ما بعد المشبك مع مستقبلات النواقل العصبية 


بر کے سز el‏ ما مس( مل ای 
و القتو ات الشاردية و آلیات ۳ ی cud‏ دفعات جدیدة. 


شق مشبکي 11 Synaptic‏ بعرض 30-20 نانومتر تفصل 
easel ۱‏ قبل GLEN‏ عن tel‏ ما بعد es‏ 
1 
۱ 
۱ 


وتیل ار الثانية. يتضمن المشببلكق البنية 


على طول غشاء احوار کموجة انفحار من نشاط کهربائي 
(زوال الاستقطاب). في النطقة ما قبل الشبك» تفتح 
0 1 ۳ الدفعات العصبية قنوات الکالسیوم لمدة و جيزة ما يسمح 
i 1‏ بجریان الكالسيوم الذي يحفز الاحراج الخلوي للحویصلات 
mal‏ المشبكية. تنتشر النواقل العصبیة احررة عبر الشق المشبكي 
۷ وترتبط بمستقبلاتھا في المنطقة ما بعد المشبكية ما يؤدي إلى 
عون النشاط ی بائي (زوال الاستقطاب) في الغشاء ما 


بحري الدفعات العصبية بسرعة (قي أجزاء من الثانية) ٠‏ 


ae 


العصبية. تدعی ode‏ المشايلك یطیقا ory‏ 
synapses‏ لذا تستطيع المشابك إا E‏ شيط ۱ 


العضیسی Alyy‏ تنظیم التقاط ig‏ 71 
ا کی all‏ واقل الي 7 
ol‏ التفكك أ بالانتشار el‏ زدحال tees yh!‏ 

مستقبلات خاصة على الغشاء ما قبل a‏ زر ۳۳ 
زوال النواقل ال ذو رات فط a‏ 0 
الضروي لعصبون ما بعد الشبك. 5 
ن الناحية الموفولوجية» یوجد أتواع مختلفة م الا 

بين العصیو نات: إذا شکل امحو ار مشبکا ia‏ = 
يدعى المشبك جسدي - حواري: وإذا شكل الوا 3 
مع التغصنات يدعى محواري - تخصنضي: کت 34 ie‏ 
مشبکا مع غوار sel‏ يدع ۶ ۱ محوار: 7 
79(« وهذا المشبك أقل Pi, | Bye‏ 3 


النشاط الشبکی ۱ 
يعد AS je‏ وہر أوائل النواة 
العصبية المعروفة. معظ e‏ العصبية محلا 
آمنرة 
5 


۷ 5 we ests Les Les is خصبية‎ oe ی سس کر‎ 


ُستخدم کهرمونات spb‏ صماوية في آماکن لف 
Grae)‏ دورا هاما في تنظيم الع عم Sys‏ 
والسعادة والجوع والعطش وا جنس, کی 
الوسائط العصبية (الملطفات العصبة 5 ایج 
5 مراسیل كيميائية لا pile Se‏ ی 
ولكنها تقوم بتعديل Sey‏ حساسية العص ia,‏ 
بیط المشبكي. بعض الوسائط العصبية دا ie‏ , 


ستیر و تیدات تفرز من النسیب 


ستیرو ئیدات جوالة, 


المشاتلك تنقل الاشارات الشار دية من خلال الشابك هي [مشابك کهر بات AS Electrical‏ 
تباطات الفضوية بین الاغشية ما قبل وما بعد الشبکیت ف العضلات القلبية والملساء. 
MOS ea ;‏ 
hed) JU‏ الإشارات العضبية بشکل [tle‏ وهذه 


مشبك محواري - تقصني 


۰ 719 أتواع الشابلف. تنقل النهايات الحو رية le‏ الذفعات العضسية إلى حسم al‏ غصےة أخرى (مشبلل محو ار ی = (Siw‏ 7 إلى 
نا (عادة الأشواك التغصنیة) (مشبك خواري = تغصضصی). ف أعلى الشكل. أقل حدوثا قد تشکل فايات محورية مشابك مع غايات محوریة 
خر شيك حواري - خواري). وییدو أن هذا الشبك پساهم Skis‏ النشاط] للشیکی. إن صغات هذه aye!) ALLAN‏ الم فو لو - Le‏ ضحة 
Jem‏ الشکل. wv‏ 


تفج 
۱ 


2 / الفصل 9 اج 
ge"‏ 
اخدول 2-9: Lett‏ و الوظائف الأساسية للحلایا الدبقية العصبية 


ے "47 ب جب ہی سپ ہے ہے سے 
لہ دہ مر ےہ ہد سے مره ها اواك کاو و یہ ہے ہے ہے ے د ہے دک ےک کم ےھ واوا و ہے کی والح ه ےہ ہہ 


كا ےت فی شر عق ےر مد خچھ مت ممت وت وج 4 - 
ww oa‏ لے ےد اہ الل 
رض - 


= ٭ - 


انتا 


الغمدية العصبية (شوان) الأنبوب العصبيی ا ھاز العضبي اخيطي i ER EN i a‏ 


سے ہس سو ہے ع ع سے عاد م 
عم ہہ « مد دہ ا جو ا و hat‏ مره عم ہر واي ہے و مہ تھے بد عاو ہے سے ہے ےہ وہر ا سا و وا Et he‏ ےہ چا ه - - 


۳۹ 
سے سح ہہ یھ ام مر سو' ہے اح حا ہر مہ ہھ او ہ "سو ےو نو وق و OB etme‏ مه او د HE Bee Owe Ph‏ ے ہے ےہ ہے ے "cee em‏ 


as cs‏ کت 
ےے ہے ہے ہے ہا ea‏ ھھ سے و eee eS ORO‏ 
8 ) الماحر الدماغی الدمري التبادلات BEY‏ 
cs 1 - 1 7 ۳ : ۱ ١ >‏ 
كدي تبطین جاه يف اخهاز العصبي اثر دزي 
1 0210" 


الدبقية الصغيرة (الدبيقات)2 نقي العظم الجهاز العصبي المركزي و رب ۰ 


الشكل 8-9: US‏ عصبية Aga yal‏ لاحظ وجود العديد من 
٭ MW.‏ ٣ن‏ 27 
الخويصلات بقطر 50٠‏ نانؤميتر ONS‏ مراک كثيفة الکتره نيا عتو ی 
سستس نے یں 
على النورأدرينالين القى تملا النهاية احورية. تكبير 40,000. 


الخلايا الدبقية والنشاط العصبي 
Glial Cells & Neural activity‏ 
LS‏ الدبقية 257 بعشرات الرات من inal! LAG‏ 
فى أدمغة الثدییات تحیط باجسام الخلايا العضبية ف الجهاز 
العصبی eM‏ العنسى عادة ما تکون كيز lame‏ من 
الخلایا الدبقية و حیط باستطالات اعاوير والتغضنات ee)‏ 
تملا الفر اغات بین لت هی سرد لو عية الا 
577 و علی كب 
كارا له مر اس الام أو آلطرق حارج اخلوي. تؤمن 
aaa Us)‏ ردول 2-9) ht Me‏ ملائمة PUD‏ 


ب 


Pa ۳ ۱‏ و ۲ 5 = ع 
ا a‏ میا or‏ بلس _رطط< تا ب متس i‏ و و و ی و ن و و ن n ww ww uuu vv‏ ` 


du‏ (شبکة ليفية كثيفة من امتطلات الا 


الء صبية ۰ الدبقية الفراع بين العصيي ي ابخهاز العصبی 
ابر کي و تدعی cS)‏ العصبي Neuropil‏ (الشكل 9-9( 
تتلخض الحقائق الفعاحية للخلايا الذبقية في الحدرل 


(2-9)» كما تعرض بشکل تخطيطي يي الشكل (10-9). 
هناك ست أنواع من LOGI‏ الدبقية: 

الخلايا قليلة التغصنات Oligodentrocytes‏ 

تتج هذه الخلايا غمد الميالين الذي يؤمن العَزّل 
الكهربائي للعصبونات ف الجهاز العصبي المركزي. ملك 
Ly‏ قليلة التغصنات استطالات تلتف حول آجزاء العديد 
من احاویر مشكلة غمد الیالین كما ف الشكل )10-9( 
وتكثر في المادة البیضاء للجهاز العصبي المركزي. لا 
تشاهد الاستطالات هذه الخلايا بالملونات الروتينية باجهر 
الضوئي» وتبدو الخلايا صغيرة ذات نوی دائرية كنيفا 
وهيولى غير ملونة (الشکل 29-9 والشكل 810-9). 

الخلايا النجمية (الكوكبية) Astrocytes‏ 

ELE‏ عدوا 0 من الاستطالات الشعاعية المميزة ف 
اجهاز العصبي المركزي (الشكل 010-9 والشكل ۱19 
وها نوعان: خلايا نجمية ليفية ‘Fibrous Astrocyte‏ ذات 


استطالات طويلة قليلة نسبیا توجد فى اراد Lay‏ خلا 


> 2 S a i: 2 J 
استطالات‎ ALF Protoplasmic Astrocyte هيولية‎ Ss 
Gals 08ھ الرمادية.‎ G3 و تو جحد‎ aS متعدده 5 فص( 5 هتفر‎ 


Lod 3‏ و في المادة الرمادية هي من أكثر 


11 


0 
2 ی 


9-9: العصبونات واللبد العصبي والخلايا الدبقية الشائعة 
اهاز العصبي المركزي. (a)‏ تبدو معظم أحسام العصبونات 
8 أكبر حجما من الخلايا الدبقية العصبية G‏ الغزيرة tly‏ 
قل بالعصبونات. من الصعوية تمييز آنواع De‏ الدبق العصيي 
ide‏ باحهر الضوئي في معظم التحضيرات. النسيجية الروتيتية. الا 
DE‏ الدبقيه العصبیة [قلبلة_التغصنات] حتوي على نوی داثرية 
لله هیرلاها غير ملونة نظرا لاحتوائها على کمیات كبيرة جدا من 
هزة غو می الفقيرة باللون. تمل الخلايا الدبقية الأحرى والقى ها 
کی لحم والقسي تحتوي على كميات قليلة جداً من Stl‏ ونوی 
طاولة ([و) بيضاوية Ue‏ نحمیة. لا عکن مشاهدة مکونات اللبد 
يي (NP)‏ برضوح في التحضیرات النسيجية الصبوغة بال 
HOE‏ تكبير ۰200 ضبغة. (b) (H&E)‏ تبدو اللييفات العصبية 
< نات اللبد العضبي وفص كا باستخدام ملون الذهب. 
2002 الذهب و امیمائو کسلین. 


ان رن eek,‏ الک وھ Gab‏ دوز اساسا J‏ 
asl‏ الوسط الشاردي للعصب نات. تنشأ من بعض الخلايا 


ية استطالات تشكل أقدام حول وعانية 


النسيج العصبي والجهاز العصبي / 183 


Perivascular feet‏ متسعة تغطي LE!‏ البطانية في 
الشعيرات الدموية وتساهم في تشكيل ا اجز الدموي 
الدماغی. تقوم الخلايا اللحمية من خلال هذه الأقدام بتنظيم 
التوسع الوعائي وانتقال الاو كسجين والشوارد والجزيئات 
من pall‏ ال العضبونات. تشكل الاستطالات الأخرى 
المتدة من الخلايا النحمية الطبقة السطحية PF‏ الغشاء 
اغحدد الدبقي Glial limiting membrane‏ الذي يعد الام 
ا حنون والطبقة الداحلية للسحايا Meningial layer‏ على 
السطح الخارحي للجهاز العصبی لمر كزي. لذا عند 
حدوث أذية أو ضرر في الجهاز العصيي تتکاثر الخلايا 
النجمية لتشكل ندبة حلوية نسيجية (القي غالبا ما تعرقل 
التجدد العصبي). 

إن الخلايا النحمية ضرورية جدا لبقاء التسيج العصبي 
جیا من خلال قدرقا على تنظیم مکونات الوسط خارج 
الخلوي وقدرقا غلى امتصاص النواقل العصبية الموضعية 
الفائضة وخریر الجزيئات الاستقلابية والعوامل المنظمة 
للنشاط العصبي. تتصل الخلايا النجمية مع بعضها 
بارتباطات فضوية مشكلة شبكة تسمح للمعلومات بالعبور 
من نقطة إلى آحری لتصل إلى أماكن بعيدة. 

إن كافة استطالات ا LO‏ النجمية مدعومة بحزم من 
حبوط متوسطة مكونة من بروتين لييفي حمضي دبقي Glial‏ 
fibrillary acid protein (GFAP)‏ وهو واسم Marker‏ 
حاص للخلايا النجمية التي تعد AST‏ مصادر أورام 
الدماغ. 

خلايا البطانة العصبية (السيسائية) 

Ependymal Cells 

Le‏ أسطوانية منخفضة أو مكعبة تبطن بطينات 
الدماغ وقناة ال حبل الشوكي المركرية (الشكل و0[ 
و12-9). تحتوي ھایٹھا القمية في بعض-الأماكن من ا ھاز 
العصبسي المركزي على أهداب لتسهيل. حركة السائل 
الدماغي الشوكي أو زغيبات طويلة مسؤولة عن الامتصاص. 

"ترتبط اخلایا في القطب القمي بارتباطات معقدة تشبه 


الشكل ۱1-9 : اخلایا النجمية. (ه) تعد من أكثر الخلايا الديقية وجودا في ا مھاز العصیی ال كزي تتمیر باحتواتها على العديد من الامتطالات 
اليولية (PD)‏ المتشعبة من حسم الخلية (8). لا يمكن رؤية الاستطالات الميولية ق الملونات التسيجية الره تينية ولكن تظهر Sa ae‏ 

)52( الاستطالات الميولية فى UO‏ التجمية بتصتیفها کخلایا تخمية ليفية 
| هدید من الاستطالات التفرعة)» ولكن الاختلافات الوظيفية ین هذه لأنواع غير واض- واضحة Lue‏ تكبير ۰500 كلوريد التحب۔ (8) تحتري جیع 
تطالات الخلايا الدحمية ار حي ا ie‏ ہے ی الذبقى (26182 إن الأحسام المضادة غذا الروتين تومن طريقة 


اه Y=‏ > حیلیة )+ 


ند اڑا و + E TTT ANigey‏ میم قلق الشعيرات الدموية ية ف لخر ۲ د 
زد رر الشكل aT‏ ل 0۶۸۶ و عبت اسلا نع سے کیم 50 ون سای بار 


il‏ و کسیداز و امیماتو كسلين كملون cule‏ (ع) لاحظ کامل طول الشتعيرات عغلف باشتطالات اخلایا التحمیة اللونة. تكبير ۰400 صبعة 
Ea.‏ سس سس سس نوكت ٠‏ ج سے 
إو هو LAS)‏ الفضية. 


الخلایا الدبقية الصغيرة Microglia (clés)‏ والكثيفة بخلاف النوی الكروية وشاحبة اللون خلایا SAN‏ 


آم تر <> 


۱ أقل کہ دا من الخلايا النحمیة وقليلة التغصنات ولکنها الأحرى. تظهر بتقتية الناعة الكيميائية النسیجیة استطالات 
وزع بشکل منتظم في أرجاء الادة البیضاء والرمادية. الدبیقات salar slush‏ للمستضدات السطحية للخلايا 
الذبيقات LS‏ صغيرة متطاو لة ذات استظالات صغیرة غير المناعية. ف حالة نشاط الدبیقات؛ تنکمشی استطالاگا 
رالشکل 0۱09 والشكل 13-9). بخلاف اخلایا وتأحذ الصفات الشکلية للبلاعم و تصبح بلعمية وتقوم بدور 


J "‏ 2 ف »م ke‏ = 5 
Pe a 5 J‏ الدبیقات إلى النسيج العصبي من Lt‏ القدمة للمستضدات (راجع اتعصل 14( . 


bi x, ر الا‎ Lo العصبي و تبحت عن‎ JU) 
في النسیج العصبي. تفرز الدیقات عاد “3 . في التصلب المتحنذء يتخرب عمد المیلین بقية مناعیة ذاتية مع‎ al 
کی هنا. العرضر‎ lia تقوم‎ HS. و کینات المناعية العظمة وتشكل آلبة الدفاع المناعي اا شب‎ 
وت يسكات سر اہک طریی يتل وس‎ 1 eee aa SEN sll ایس في ا ج‎ 
AIDS jy! الأنزبمات لحالة. يسبب مرض‎ Dba, Leah! ۱ 
لص اینب ولكن من الوحيدات المتجولة ق الدم ھی وشو انز و > مرض الإيدز‎ 
اختلالا عقليا معقدا نتيجة لصابة الجهاز لعصبي امزك زر‎ E 

1 إلى ا عاثلة البلاعم و الخلايا المقدمة ٌ حر 3 87 نف 

بغیروس نقص المناعة البشري (6111-1) ل شير دید من 
وستضدات الاحری. الدراسات التجريبية اى اصابة لدبیقات بهذا لفیروس. العديد 
۱ ۱ ۴ ۱ 
لمكن ثمييز الدبيقات .في ا مقاطع النسيجية الصبوعة من السيتوكينات کالانترلوکین -7 والعامل النخري لورمي" الفا 
all‏ توكسلين آيوزين من خلال بنية نواها المتطاولة تعزز وتنشط تضاعف الفيروس في الدييقات. 


0 ۱ ۲ 


الشکل 12-9: البطانة العصبية (السيسائية). حلايا شبه ظهارية 
س 

تشک طبقة واحدة تبطن البطينات المملوءة بالسائل الدماغي الش و کی 

في الخ (ه) والقناة المركزية للحبل الشوكي (ط). الخلايا مكعبة أو 


المركزي| او حتوي على زغيبات طويلة في السطوح القمية. تساهم 


الأهداب] أو الزغيبات الطويلة قي جریان_السائل الدماغي الش وکی 


و ترافب ey shee‏ ف النهايات القمية خلایا البطانة العصبية 
7ی۷7" لا تستند ا خلایا البطائية 
گا EE‏ مه ا E‏ النهايات القاعدية ذه 
المناحم. لا یقتصر دور الخلايا البطانية العضبية على 
ELA‏ د Bs‏ وق سر ca‏ الشو كي ولکن تقوم 
ان أنسحة البطين التخصصة ق(الضفره الشیمیتا تكبير 200( 
صبغة H&E‏ 


Neurole- العصبية‎ pons اخلایا‎ 


بادلات غذائية مع احاویر ومسؤولة عن تش 
كالخلايا الدبقية als‏ التخصنات الفرزه ای و 


والاحاطة sh‏ من حم . یوصح (الشکل مورم - uid‏ 
تغطية سلسلة من حلايا شوان محوار واحد بالكامل. 


حلاناد رجہ حم 


الشكل 13-9: الديقات. تنشأ من الوحيدات ف نقي العظم وفي 


حلايا مناعية مقدمة للمستضدات 3 الجهاز العصبي اللركري 
موزعة بشکل مساو و ف المادة البیضاء ه الر هادية. بالمناعة. الكيميائية 
التسيجية تظهر الا الاستطاللات المتفرعة للدبيقات باستخدام اضيا 


(وحیدة fl‏ ضد مستضدات HLA‏ الموجودة في العدید من الا 


المناعية. لا عکن تمييز استطالات هذه USL)‏ وت 00 


pool مناعية تراقب‎ Le رؤية توى داكنة صغيرة. الدبيقات‎ OM 


انسجة المھاز العصبي المركزي.عندما تتنشط هذه اللا 0808808 
مفرزة من الخلايا Ga a‏ الميكروبات تچ استطلاقا عه 
ابتلاع المواد الضار رت : all‏ 

تہ اس تکبیر 500 


الخلايا الساتلة (التابعة) للعقد 
اف of‏ ۱ 
من العرف العصبي | سے 
العصبية. الخلايا الساتلة الصغيرة طبقة مغطية ل 
الخلايا العصبية في العقد العصبية الكبيرة للجهاز عه 
اشحبطي (الشكل 610-9). نظرا لکون هذه ۳ 
بشده بالعصبونات فان لما Ings‏ داعم و تخده : 2 : 
الالية ا لمزیئیة لدورها الداعم غير مفهومة 7 ۱ 


ز العصبي المركزي 

Central Nervous System 
والمخيخ‎ Cerebrum رد فشكل آساسي من اطخ‎ 
CNS یتمیز‎ .Spinal Cord واخبل الشوکي‎ Cerebellum 
يوه من النسيج الضام ولذا فهو عضو رخو نسبيا ویشبه‎ 
بلام.‎ 
تظهر منطقة بیضاء تسمی المادة‎ CNS ق مقاطع ال‎ 
وأخری رمادية اللون تدعی المادة‎ White Matter ياء‎ 
يعود ظهور منطقتین رمادية وبیضاء‎ .Gray Matter هادية‎ 
تعد ان حاویر اليالينية‎ .CNS كدف توزع الیالین ف‎ 
كون الرئيس للماذة البيضاء (الشكل 14-9) إضافة إلى‎ 
گیا الدبقية قليلة التغصنات المنتجة للميالين. لا تحتوي‎ 
وة البيضاء على أجسام الخلايا العصبية ولكن على خلایا‎ 
ية صغيرة.‎ 
العصبية‎ LE ق المادة الرمادية أجسام‎ Se 
#عصنات و الاجزاء الاو لية من اخاوير غير المغمدة بالميالين‎ 
BS النجمية والخلايا الدبقية الصغیره.‎ Dt i بافة‎ 
العصبية في الادة الرمادیة: تتوضع الادة الرمادية في‎ GO 
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سطح أو قشرة الخ والخیخ بینما توجد الادة البیضاء في 
الناطق الر کزية. 

التي تکل گرا من الادة الرمادية مغموسة في الاده 
البیضاء نوی عصمية -Neural Nuclei‏ تتگو ن قشرة المخ 


تدعی clad‏ احسام LYE)‏ العصبية 


Cerebral cortex‏ من ست طبقات من اخلایا تتوضع معظم 
العصبونات فیها بشکل شاقویل. تعد العصبونات الرهية 
لصادرة أكثر العصبونات وحودا في الخ (الشكل 15-9). 
تتمٹل وظيفة الخلايا العصبية في قشرة الخ باغام ls gall‏ 
الحسية و بدء الاستجابات ار كية الإرادية. 

تحتوي قشرة ا مخیخ Cerebellar Cortex‏ النظمة خر كة 
النشاط العضلى ف کامل الجسم على ON‏ طبقات 
(الشكل 16-9): تدعی الطبقة الخارجية بالطبقة الذرية 
راجز نیه) Molecular layer‏ والوسطی بطبقة خلایا بور كنج 
Purkinje Cells‏ محتوي pes‏ نات كبيرة res‏ والداحلية 
بالطبقة اعخبيبية .Granular layer‏ توي Ly‏ بور كنج 
Purkinje Cells‏ على أجسام حلوية وتبده واضحة بدا 
حتى في القاطع النسيجية الملونة ب H&E‏ عتد 
استطالات حلايا بورکنج في آرجاء الطبقة الذرية كسلة 


7 ری‎ 
>? FP ب‎ 
oy ry? 0 8 ١ 
8 ٣ 
: = 21 
و‎ 
27 Gs 
بر هن‎ 
Ge 


گل 14-9: المادة البیضاء والرمادية. مقطع عرضي في ا حبل الشوكي. لاحظ منطقة التحول بين المادة البيضاء (اليسار) والرمادية (اليمين). 

وك المادة البیضاء بشکل أساسي من ألياف عصبية تنحل أغمادها اليالينية في التحضيرات النسيجية الروتينية تاركة فراغات حول احاوير. et‏ 
کک | ل س کک تم .تم ب سے ا ا ا ااا لشت يريم 

فراغ ببقعة داكنة التلوين تمل اعون تحر ی المادة الرمادیة أجسام العصبونات: وا لجلایا التجمیة واستطالاتھا. تكبير 400 صبغة PT‏ 

١‏ تسس د اليب و ب سس ووو جو تي نے 


/ 8 


۱ ۱ 
الشكل 15-9: قشرة المخ. (a)‏ من أهم عصبونات قشرة الخ () العصبونات اهر ء التي تنتظم بشکل شاقولٍ و حللها ا a‏ الل 


کم 


الدبقية في اللبد العصبي آ ایوزيني اللون. تكبير 0. صبغة (b) H&E‏ تمتد من النهایات القمية الوص 2 نات ار مية تغصنات 7 طويلة با 


قشرة . قشرة الخ یکن رؤيتها بوضوح ف القاطع النسيجية Lar VERTU lll‏ بینها UE‏ دبقية نمية fos‏ 


متفرعة من الألياف العصبية (الشکل 16-9). تتکون الطبقة 
الحبيبية من عصبونات صغيرة (هي الخلايا الاصغر في 
ابحسم) متراصة بشکل GES‏ مقارنة مع خلایا الطبقة 
الذرية ذات الخلايا القناثرة رالشکل 16-9( 
یظهر في القاطع العرضية في اخبل الشو کي Spinal‏ 
0 مادة پیضاء محيطية ومادة رمادية مركزية على شکل 
حرف H‏ (الشکل 17-9). يوجد ی مركز الادة الرمادية 
نقب يدعى القناة ا مر كز & Central canal‏ مبطنة بخلايا 
البطانة العصبية. تشكل alll‏ الرمادية قرو نا أهامية 
Anterior horns‏ توي على عصبونات SF‏ وتشکل 
lay gle‏ اخذور البطنية للاعصاب الش و AS‏ وقرونا خلفية 
GUY 07 posterior horns‏ الحسية من عصبونات 
العقد الشو = (اختور الظهرية). عصبونات اخبل الشوكي 
CS‏ 7 0 1 رة الى جم وخاصة 1 2 ون الامامية 


ج۸ 
و سم 


۱4 
ا - 


۳۹ - و = - 
١ 1‏ 9 
8 0 2 ۳ ل 3 
E‏ 1 ۵ = 95 — 5 في 
م ۳ ٦‏ لا = لے > 
رو Ete het‏ 0 » 3 


تكبير 200. صبغة الف 


Meninges السحايا‎ 


ال ركزي. یوجد بین 5 ey‏ 
نسيج ضام تدعى السحایا (الشكل 18-9 i,‏ شکل 9 -19( 
تتكون السحايا من تلات طرقات: 


Dura Mater الأم الجافية‎ 


محاق عظام الجمجمة. تنفصل الأم الحافية الغلفة ل a‏ انا 
الش و کی عن محاق الفقرات بفراغ فوق کا dura‏ ٰ 
6 يحتوي على أو ردة رقيقة ا جدران ونسیج ضام Sat‏ 

تفصل الأم ابلافية بشکل دائم عن الغطاء سگم 
بفراغ ضیق تحت (ex .Subdural Gr‏ السطح “tah‏ : 
واخازجی لام ا حافیة ٹی الخبل الش و كي بظهارة 20 | 
بسيطة ذات اصل متوسطی (الشکل 018-9" 1 ۱ 


النسیج العصنبي والجهاز العضبي / 189 


۹0 


این 


16-9: المخيخ. (8) قشرة RN‏ العدید من الطیات الصغيرة المميزة. کل طية مدعومة عر كز من لب مخيخي (M)‏ يشل المادة 
ضاء المكونة من مجموعة كبيرة من الحاوير. a a a‏ د (by‏ بیط بلب الخیخ مباشرة أطبقة حب (01) تتكون من 
م خلايا عصبية كروية صغيرة جدا متراضة للناية. تتكون | : 0۸۸1 من لبد عصبي (ah)‏ من ریت 
ة. تكبير 20 صبغة (H&E)‏ (0) بوحد في الخد الفاصل بین الطبقة TT‏ الذرية طبقة واحدة من أجسام خلایا عصبية 

)خلايا الطبقة الحبيبية Gr‏ لتتحد مع ألياف لب المحيخ وتتفر Slay‏ توغصناقبا نی أرجاء الطبقة الذرية MOL)‏ 
م 40 صبغة HOE‏ (۵) لا تظهر اتخصنات بشكل واضح بصبغة HRB‏ متلك التغصنات في خلايا بو ركنج على معات من فروع صغيرة 
ae‏ باشراك تفصنية تشاهد علونات الفضة. | إن محاویر العصبوئات الصغيرة في الطبقة الحبيبية] غير مغمدة BAe‏ الطبقة الذرية وتشکل مشابك مع 


SSS 


E oie‏ الأخرى. iene .40 pS‏ الفضة. 


سو الد تمعنات Soe tip‏ 


0 / الفصل 9 


القناة ta 4) 5S yall‏ 
ولقطة النقاء المادة الرمادية . 


الشكل 17-9: تور الدع تلف قطره بعض الشىء على كامل طوله ويبدو ف القطہ ج العرضي [متتاظر حول ا مر ا 
ی Ie. ae‏ الخ و الخیخ؛ تتوضع المادة الرمادية في ا حبل ال لشو كي داحلا مرشکلة تقريبا بنية على شكل ۰ك 
قرنين. قرنین لحسیین Ga‏ (۳) وقرنين حر کیت , أماميين (A)‏ یتجدان براوية من مادة رمادية حول قناة مركزية.(ه) یکتر ف DEL Sa‏ 
ae Bite‏ سا گرب فا ارون البطنية. (b)‏ تميط المادة البيضاء بلمادة الرمادية وتعتوی ,ها ل أساسي على خللايا ليله 
التقصنات وحزم من ألياف عصبية مغمدة بالالین على كاقل طول ا طول ال بل الشوكي. . ©) صورة بجهرية لعصبونات محر که اك | 
crs‏ على نوی كبيرة فيها. نويات واضحة وهيولى غنیق .عادة اليفة اللون (جستیمات یسل ما يشير Bee Gant‏ 
للمحافظة على تحاوير العصبونات الي تد لسافات كييرة: (0) تحتوي انرم المتدة على طول الحبل الشوکی ف نقطة aii‏ ۱ ۱ 
البيضاء بالقناة المركزية في القطه 00077 . توحد حزم من محاو یر FREI dan pl‏ 
بل الشراكي کحزم طولية مقطوعة علولائيار تکبیر الشکل المركزي 5 وه By‏ هر 0. الشكل ملون a‏ وط .علون الفضة THRE Sle dc,‏ 


الغشاء العنكيوتي Arachroid‏ متواصلة 


لام الحنون العميقة. يوجد حول الراك 
یشکوان الغشتاء العنكبوتي من جزأین هما: طبقة من خویف ذو بنية اسفنجية یدعی الفراغ تحت العنكبوتم 


نسيج ضام متواصلة مع الأم ابخافية وشبکة من ترابيق Subarachnoid space‏ ملوء يسائل دبا كر 
1 ۵ حوري خی كولاتحين» وأروسات: ليفية. ‏ افراغ وسادة هيدروليكية تح ليا کم 0000 
کے الرضوض ویتواصل مع بطیتات الدماغ. : 


۲ 
١ 


eg‏ الدموية نظرا خلوه من الشعيرات المغذية ولكن تعبر 


هشاء العنکبوتسي على القليل من الترابيق في ا حیل 
3 كي لذا من السهولة تمييزه بوضوح عن الام الحنون في 
a‏ 4 المنطقة. نظر | لارتباط الغشاء العنكبوتى والأم ا حنون 
فلي ما يعتبر غشاء واحد يدعى الغشاء العدكبوتي- 
> وني .Pia-arachnoid membrane‏ 

٤‏ يعض المناطق يخترق. الغشاء العنكبو: کے الام الجافية 
بروزات تنتهي في الحيوب الوريدية في الأم )23 
هذه البروزات المملوءة بالسائل الدماغي الشوكي 
پا بطانية تدعى SLES‏ العنكبوتية Arachnoid villi‏ 
كل و ظیفتها إعادة امتصاص السائل الدماغی الشو کی إلى 


تیوب الور بدية. 


م الحنون Pia Mater‏ 
طن من الداحل LE‏ مسطحة leg‏ من its‏ 


يعتقد بان النسیج الضام في الغشاء العنکبوتسی حال من 


ی de‏ أو عية دموية كبيرة (الشكل 18-9). نظرا لاحتواء 


تلم الأنسي الخلفي 
الٹم الأنسی ال 
جو ات 
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متو سطمة 4 ane Mu‏ لسطح النسیج 1 


لعصبي ا مر كزي» إلا أن 
لا تشکل اتصالا مع الخلايا العصبية أو الألياف 


هذه الطبقة لا 
العصبية. يتوضع بين الام الحتون والمكونات العضبية طبقة 
بقیة الى تلعصق 
وتشكل es‏ فیزیاٹیا قي be‏ الجهاز 
لعصبي الرکزي. fee‏ هذا الحاجز تسیج الجهاز 
العصبىي المركزعي عن السائا ل الدماغی الشو كي 3 الفراغ 
oe‏ العتكبو: تي jh)‏ , 19-9). 

ضرق 0 الدموية الجهاز العصیی SEM‏ من 
خلال قنوات مغطاة بالأم ال حتون تدعى فراغات حول 
وعائية Perivascular spaces‏ . . مختفی طبقة لام الحبون عند 


رقيقة من استطالاات LYE!‏ النحمية الدبقية 


بشدة بالام ا ختون 


تقر ع الأوعية الدمو ية 8 أو عية صغیر 5 U‏ من . a>‏ 
pe AS Sel‏ ات الدم ية مغطاة كاملا باستظالات 
الخلايا النحمية الممتدة (الشكل 11-9). 

الحاجز الدموي الدماغي Blood-Brain Barrier‏ 


pl‏ وة | يفوع ee‏ المواد م. ن الدم إلى تسيج 


. عصب pd‏ 
الفراغ تحت العنكبوتي جذر أمامي 
+ العنكبوتي 
الفراغ تحت للجافي ۱ 
, دای 


منظر آمامي 2 
كل 18-9 ا بل الشوكي والسحایا. (a)‏ رسم تخطيطي للحبل الشوکي یوضح طبقات السحایا الثلاث الکونه من اتسیج ضام: الکم انتوق 


نک وئیة(وللام الحافية. تلتحم الأم الافیة حزئيا بسمحاق العظم الواقي_للفقارات (غير_موضحة هنا). كما بوضح مسار الأوعية الدموية في 
نحت العدكيرة وجذریات عصبية تلتحم لتشکل جذوراً خلفية وأمامية للأعصاب الشوكية. حتوي العقد العصبية للحذور الخلفية على 
کی الألياف wut‏ ةا تتوضع في الثقوب بين > الفقرية: (0) مقطع قريب le‏ لطبقة الام الحافية (Dy‏ 

تحت (SDy QUI‏ البطن LOE‏ شبه ظهارية مسطحة. تبدو الطبقة السحائية الثانية کمادة عنکیو is‏ رکه 27 تشبه الشبحة (A)‏ حتوي 
لو وحواحز من نسيج ضام (1). علا السائل الدماغي الشوكي الفراغ تحت العتكبوق: تعمل الطبقة الم 
es‏ بين الدماغ وا جمجمة. لاحظ مسار الأوعية الدموية فى الغشاء العتكبوتي. تبدو الطبقة الداحلية للم الحنون ne)‏ رقيقة 
“ لة تماما عن الغشاء a‏ ق» يظلق علیهما أحيانا - يوجد بين المادة البیضاء (WM)‏ 
Pye ۱‏ فراغ بي ي الخبل الشوكي ناجم عن حنصة نسجقال AT‏ عملية التقطيع؛ في لاله الطيمية ترتبط الام gh‏ أبشدة له من 
لايا الدبقية النجمية على سطح النسيج الجهاز العضيسى المركزي. تکبیر 100 ملون H&E‏ 


1 کی ae‏ = 
و صم 


يس من 


١ے‏ یم وت 


/ 2 


هسه ےک و جيب سهمي علوي 


a O 


الشکل 19-9: السحایا حول الدهاغ. تغطي الام ا لحافیة والطبقة العنكبوتية والام الحنون LIS‏ سطح - إلا أنه غالبا ما5 


مسد" 


پسمحاقی اقح Nie‏ زد ا يشبه ترتیب السحايا القحفية نظیرتھا في es‏ الشو دب يظهر A‏ = ہچ ھجت اد ی = 


لسمحاق Laer‏ تقوم الزغابات 0ت ےڈ 


البداية بینما تغطی الشعیرات الدموية 
الجهاز العصبي الركزي بشکل محکم أكثر من معظم 
احواجز الوظيفية فى الأنسجة الاعری لذا فهو يحمي 
مكونات البيثة المخهرية العصبية. تمفل الخلايا البطانية 
للشعيرات الدموية المكون البنيوي الرئیس للحاجز الدموي 
الدماغي حيث ترتبط مع بعضها باحکام شديد بارتباطات 
سادة متطورة جدا لا تسمح بالعبور الخلوي أو تسمح بعبور 
0 تغلف الصفائح القاعدية للشعیرات الدموية في 
معظم مناطق الجهاز العصبي الر كزي بأقدام حول وعائية 
Lhe‏ النحمية الشكل 11-9) اي تنظم عبور ابمريات 
والشوارد من الدم إلى الدماغ. 

تعمثل وظيفة الحاجز الدموي الدماغي با حافظة على 
تر کیب ثابت ومتوازن للشوارد :فی السائل الخلالي احیط 
بالعصبونات والخلایا الذبقية العصبية eo‏ ورية لو ir‏ 
دی اھ ات 


العتكبوتية إلى شرابين وأوردة صغيرة تدخل نسيج الدماغ حاملة eT‏ والمواد الغذائية 


یچ و تتفر 1 


هله الأوعية الدموية الصغيرة = 


الخلفي reese‏ النخامية التي حور فسات و 
مناطق الوطاء حب نكو , مراقبة DUI SU‏ 7 


الضفيرة المشيمية ‘Choroid Plexus‏ 24 
تافو 3 بطينات 8 1 بعة | Key‏ 
20-4 کا 
) توجد 2E‏ ب] البطين الرابع 5 ٹ وجرا ل 
oe‏ احانبية زل 2 نات الحائیة, de‏ ا نا 


5 کا ا ا 7۰ الشيمية ٦‏ 
لدم وتحريره كسائل دماغي شوکی علا aa‏ 0 


al ridge ۴ ساب‎ 


بشكل كامل والقناة المر کڑیة ى 8 ۳ : 
تحت العنکبوتی والفراغ حول لوعاني. ‏ : 
لش و كي مهم في استقلاب e‏ الع 


تجو re‏ بطين ٠‏ 
یتشکل السائل الدماغي ۱ 
الشوكي ويدخل البطين ١‏ 
20-9: الضفيرة المشيمية. OSG‏ من مناطق شديدة 
8 نف سے | کا ےہ 
ص الام Ott‏ الغزيرة بالأوعية الدموية وتبرز من > SELB‏ 
نات الدماغ. ay‏ مقطع ني جانبي الضفيرة العصبية (CP)‏ تبرز 
الہ لبطین الرابع (VY)‏ فرب المح ۳ > لمخحيخ. by‏ طيات دفيقة SHE‏ 


1 
۱ 
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السائل الدماغی الشو كي سائل شفاف كثافته متخفضة 
até est‏ كمية قليلة حدا من الروتین إضافة لشوارد 
الصوديوم والبوتاسيوم والکلور. توحد فيه خلایا لفاوية 
مبعثرة پشکل طبيعي. يُفرز السائل الدماغي الشوكي 
پاستمرار من الضفيرات الشيمية وجري في بطینات الدماغ 
والقناة المركزية ومنها يعبر إلى الفراغ تحت العنکبوت. تقوم 
الزغابات العنكبوتية باعادة امتصاص السائل الدماغي 
الشوكي إلى ری الدم الوريدي نظرا لو النسيج 
العصيي من الاه عية اللمقاوية. 


يؤدي انحفاش امتصاص السائل ela‏ الشوكي أو إعاقة 
جريانه في oli)‏ التطور الجنيني أو بعد الولادة خارج بطينات 
الدماغ لی حالة معروفة تسی استسفاء دماعیا Hydroce-‏ 
5 الذي يسيب تضخم کبیر في ال راس بتبعه تخلف ععلي. 


Peripheral Nervous System 

تعد الاعصاب والعقد العصبيةه والنهایات العصبية 
الکونات الرئيسة للجهاز العصبي اخيطی. الاعصاب هي 
حزم من ألياف عصبية (محاویر) able‏ بخلايا دبقية ونسیج 
ضام. 

Nerve fibers الألياف العصبية‎ 

تتکون GUY‏ العصبية من محاوير مغلفة بغمد حاص 
يتشا من العرف العصبی الحتيني. مثلما هو ا حال ف 
أعصاب اهاز العصبتي الر كزي فإن الاعصاب ا حیطیة 
کل" E‏ عصبية Wit GM‏ 
بخلایا شوان وتسمی خلایا غمدية عصبية (الشکل 010-9( 
أو لا تشکل LOE‏ الغمدية العصبية غمد 
alle‏ حول احاویر تبعا لقطرها. 


en‏ گے لھا ہے روا چو روا 
علو (مزغايات_شبه_أصبعيق) pS‏ :12ء صبغة (by H&E‏ بالتكبير 
العالي تبدو الو سے دموية (C)‏ ومغطاة بطبقة مستمرة 
مسوا البطانة ‏ العصبية (rt!)‏ تکبیر 0۵ ملون (cy -H&E‏ 
ضفيرة. عصبية. متخضصة بنقل الشوارد والاء عبر USL)‏ البطائية 


+= 


As 


1 / 
3 ۱ ۳ 
~ 9 ۱ - 
۱ ۴ 
7 ۱ ۶۲ as 4 ۰ 1 1 1 9 1 5 = 
0 > 9 890 ۹ 8 0 5 
2 1 1 £ مروت‎ 1 5 8 
اک‎ ١ 
71 - = 8 7 
١ 1 ۴ 
1 ١ 35 


الشكل 9 البنية الدقيقة للألياف المغمدة وغير المغمدة بالميالين. مقطع عرضي GUY‏ عصبية ق الجهاز ا ا حيطي با جهر 
النافد بسن ال حتلافات بين اخاوير المغمدة (#غير | المغمدة. احاه ير الكبيرة Ailes‏ بغمد (M) nd OS intl.‏ مک ز ول من ses‏ عديدة 
cle‏ حلیة شواد. یب یبن الشكل المدر ~ ج (الصغير) “a Alans Aslis slab‏ عم الميالين وخيوط عصبيیة (NF)‏ و نبييات دفيقة قيقة (MT)‏ وهیوی 

ية (4). يوجد في مركز الشكل خلیة شوات ان نت ۷ی ام جھاز OGLE‏ امه في نرہ الأمن خوار في طور 


التشكل حوله غمد مياليني FM)‏ تبدو احا اوير إغير أ (UM) bins‏ اص اصغر قطرا pile fie shone‏ بخلية شوان واحده (SC)‏ ()تشکل 
لک ال اس ہے شحیط ab‏ شوان باخوار ore‏ ی( ده 


برل 
KINI‏ و 
الالکترو نی 


الذبقية 3 Mow‏ طيات ميالينية حو 0 ا حاویر الضغيره وا الضغيره و 
a‏ دی ی 


- : 
سسسص-صسْ یی سس دی 


بین هنا. Alo bis‏ شه 


St 1 . 2 £ ۸ 4 ۳ 5 1 ۹ 5‏ کپ 5 5 5 یت 
الشكل 23-9 عقد ار انفی) و غمد الليف العصبي. مقطع طول OLY‏ عصبية مغمدة بالیالین يظهر عمد , یر( نغر ات عقدية ضغيرة 
ol‏ 07+ . هامةاق GEM At‏ تین UNG:‏ شوان المتجاورة. عکن مشاهدة ا حوار يجئاز كل نغرة عقدية. تنتج حلايا شوان 
صفيحة حارجية شبيهة بالضفيحة القاعدية في الايا الظهارية. تحتوي الصفيحة ا حخازجیة لخلية. شوان على كولاجين 1۷ متواصلة مع النسيج الضام 


سے | سکم يشكل النسيج الضام غمد اللیف العصبي حول خحلية شوان في جميع الألياف العصبية/النحيطية) ذو لون الأزرق 
هنا. تکبیر 400, E3‏ كروم لمالوري. 
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۳ دخ رک AR‏ 3< 
a‏ نے نے ای aoe FR‏ ویج و 


إن SKS!‏ کیا لمر Ss‏ غنتي at‏ 2 
الغمدة بالیالین إطلاقاء الموجودة i, ae ae‏ 
Lh‏ الدبقية والعصبية. من تاحیة اخ یئ we a‏ 

See, 10‏ وک إل oe‏ 
الدبقية لا تلقف حول نفسها لتشكل طبقات “a‏ ۱ 
تغلف abe‏ شوان وامحده العدید ام ن احاویر 


SSS ‘253 


a 
9 
tie TAN 


بخلاف LY‏ شوان المغلفة للمحاوير 
Le‏ شوان التحاوره عمد رانغير على طول ' 
العصبية غير المغمدة. + 


الشكل 24-9: غمد الیالین وثغرات رانفیر. يظهر الرسم التخطيطي 
ف وسط الشكل لیفا عصبیا عیطیا مغمد! بالیالین. ales‏ اخوار بخمد 

مياليدي Get‏ بالإضافة لل/غشاء) حلية شوان على شقوق ميالينية 
شفواق ميت + be GL AY‏ مسافات بين أغشية خلية شوان فیها 
مض حول تساي خوان. یبن الوسم التختطيطي العلوي يلور ہے "لشکل 725-9 الأعصاب عير القمدة ٩ cally‏ ۱۳۳ 
قيقة جنوعة واحدة من شقوق cok‏ لانترمان. Get‏ هذه العديد من احاویر دات الاقطاز الصغیرة eae cast‏ 
ور سی ہج شوان لوزلا عل عل سس ara‏ مت بعدها تُغلف احاویر بسكل مغد فصل a‏ 
(أثناء تشكل Gas‏ تتحرك هيول خلايا شوان بيطء على ستول ٠ ٠‏ ع ادياب لیس علیة شوان ولا : 
غمد البالین وتشكل فراغات (شقوق) ین الطبقات led)‏ ول . يعمد تشکل کموتات هدم Pe‏ 
ی مکونات الغشاء الغشاء حسب ا حاجحة وشافظ على غمد الصغیرہ sit Gee‏ یومنه غمد الیالین ف 9 3 9 
اليالين. يظهر الرسم التخطيطي السفلي الينية الدقيقة لعقد رانفیر الكبيرة. 7 = | 
لسارت المتشابكة الممتدة من الطبقات الخارجية لايا شوان الاعصاب Er Nerves‏ 
(SC)‏ تغطي بشکل حزئي غمد اتحوار وتتصل به ي عقد رانفییر. a‏ 
ee‏ رم و رت 
: یه حرم لتشكل أعصابا. باستثناء الأعصاب الرقيقة ts‏ لل 
حتوي على ألياف غير مخمدة فان الاخصاب لوفا آي 
وشكلها براق» 6 نظرا ا:لاحتو ائها على الميالين و الکو )= ag‏ 
ا حاویر وخلايا شوان 3 الاعصاب تخلف بط 


3 
۰ -_ 
"یہ‎ ۱ 
a 
4 0 
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نسيج ضام رالمکل 269 ووا رج ظا تي _ الکببرة. بودي wae‏ اما وظینا مهمة الكل کت 
حار حي غير منتظم يدعى غمد العصب GUY Epineurium‏ العصبية وا حافظة على وسط جهري داخحاي. پرجد 
يستمر line‏ في العصب ولا مین بين جزم GL‏ داحل غمد الزمة العصبية محاوير مخمدة YR‏ شوان 
العصبية. حاط کل حزمة بغمد يدعى ٤‏ از تن ومغلفة بنسیج ضام يدعى غمد الليف العصبي 
Perineurium‏ وهو غطاء من سیج ضام متتخصص متخصص مکون 87 (الشكل 27-9( OS‏ غمد اللیف 
من خلايا طبه ان العصبي من طبقة رقيقة من نسيج ضام رخو پلتحم مه 
طبقات غمد اخزمة العصبية يحوافها بارتباطات سادق ها صفيحة حارجية مكونة من کولاجین نحط IV‏ ولامینین 


يحعل غمد ا زمة العصبية حاجز يمنع عبور ا colby‏ وبروتینات أخری تنتجها DWE‏ شوان. 


المحوار — 


0 ۳۳ الاعصاب اخحيطية ثلاث طبقات] من نسیج ضام موضحة برسم‎ LE (ay السيج الضام في 8207 ا محيطية.‎ :-9 Ka 
00 کت سی وحزم من ألياف عصبية‎ a حبوي کک از‎ tine Us تکون آغمد) العصب ال خارجی من تن‎ 
۱ كل حزمة بغمد الحزمة (2) الذي یتکون:‎ Lis 
ایر و حلایا شو ۳ بدو رها‎ Le, اء احطة مشكاة ! بزمه‎ Fo بار تباطات[ساد6] في‎ 

طبقة رقيقة تدعى [غمد الليف Gaal‏ تكبير 140( صبغة AK )©( (H&E)‏ غمد 7 العصبية کحاجز (5) في الحرم الكبيرة» تكبير 200 
صبغة ۲ظ. (d)‏ مقطع طول 3 عصب؛ م۳ يوحد غمد ليف عصبي (]) یط بشعيرات دموية © ويتواصل مع الصفيحة الخارحية 
التي تحجها خلایا شران. يتلو رت اليف العصيي بالازرق. عقك رانفییر CN)‏ ونواة حلایا شران (5) واضحة. تکبیر 400. صبغة 


ثلاثي الكروم Sih‏ ظ و اج “ul Sealer‏ 
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تعکون الاعصاب الصغيرة تا من > ae de‏ 7 ۱ 


GUY‏ العصبية توحد و 
ما ید ملتفة و متعرجة 3 ۳ ا ) 0 aes‏ 
ومن العم اسع on Vissi‏ الدماغ والخبل se‏ 
والأعضاء الحسية والأعضاء المستفعلة (عضلاكة Bape‏ 
ا تعتوي الأعصاب على لیاف عص Bopp‏ 
تحمل الألياف العضبية الو ارده المعلو مات التي حصل tle‏ 
من داحل الجسم والوسط اغيط بالجهاز العص ى و 
بینما تحما GUY‏ العصبية الصادره دفعات عصبية هن 
الجهاز العصبی الركزي إلى ااعضاء لس فد 


إشراف sik‏ العصبية تدعی الا عصاب ا حاویة فقط على 


ألياف حسية Sensory nerve‏ اعصاب حسية less‏ تا 


الأعصات el‏ تحمل الدفعات العصة إلى 7 
المستفعلة أعصاب > 45 a Se .Motor nerve‏ 
الأعصاب على كلا النوعين من UN‏ اک 
وتدعى أعصاب pales Mixed nerve abl‏ ما SF‏ 
الأعصاب الختلطة على عاوير مغمدة وع معمله بل 
(الشکل 627-9). 

العقد العصبية Ganglia‏ 


بنسى بيضاوية تحتوي على أحسام حلایا عصبية وخلايا 

الشكل 27-9: البنية الدقيقة لعصب |خيطي) (ay‏ مقلع ser‏ دبقية مدعومة بتسيج ضام. نظرا لکوغا تعمل كمحطة 

لعصب كبير باخهر الالکتروني الاسح يظهر عدة حزم عصبیة ' 

ابا كل 21 ots‏ على بات جم ا ا ٠‏ استقبال وإرسال الدفعات الي + ۳ ۲۴ 

باغماد ميالينية. حتري کل حزمة على (شعرية دموية واحده. ترة وخرج اخر من کل عقدة عصبية. يمكن دید فيا إذا 

۱۷۶ این pl gee‏ مها Sia! GSS ay‏ العصبية حسية أم حركية من خلال ھا 

من BY‏ العصبسی الدموع الذي ينظم عبور الواد Qu‏ — الدفعات العم 

بلازما الدم((لغمد)اللیف_العصي. GF‏ الأوعية الدموية الكبيرة في 35 

Sensory ganglia عقد حسية‎ 450 ou و لا الفر اغاحول اخزم واغمادھا)‎ ear 

(b)‏ صورة باجهر الالکترونسي BU!‏ تظهر حلية أرومة نے (سهم) ahs‏ العقد ا الدفعات: العضبية الواردة إلى الجهاز 

۱ وثلاث (() أربع طبقات من‎ ) at کولاحین من‎ able 

خلايا شديدة التسطح في غمدالحزمة)العصبية تشكل جزءاً آخر من العضبسي ال ركري. يوجد نوعان من العقدا السنیة؛ He‏ 
يوحن دال غد ای ات فحفية Cranial‏ مرافقة الاعصاب القتحفیه وعقد شوک 

کر 2 = اتک بحیط يميم Loe‏ شوان. لاحظ Spinal‏ مرافقة للجذ ر الظهري للاعصاب. الشه Hg AS‏ 

او Be‏ ي شوان ی التجدق ٩‏ وحوه مدید احسام WEI‏ العضبية الكييرة اق هنه By Dike aia‏ 


“en كا‎ 


۱ ٣ 3 
#۶ 5 | 
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صفيحة رقيقة من خلايا دبقية صغيرة تدعى اخلايا الساتلة إلى المادة الرمادية في الحبل الشوکی عن طريق مشابك 
[ التابعة (الشكل Les .(f10-9‏ هذه Ld‏ من خلایا العصبوتات الوضعية. 

رف العصبي وتشكل وسطا جهريا من احسام UL‏ 
تا یسمح بانتاج کمونات عمل غشائية وینظم التبادل 
الاستقلابت 

العقد العصبية الحسية مدعومة عحفظة من نسيج ضام 
يز وشبكة مستمرة مع طبقات النسیج الضام ف 
الأعصاب. تحتوي هذه العقد على عصبونات وحيدة 
الطب کاذبة jas‏ المعلومات من النهايات العصبية العقدية 


العقد الذاتية (المستقلة اللارإدية) Autonomic ganglia‏ 

تؤثر الاعصاب الذاتية على نشاط العضلات اللساء 
وافراز بعض الغدد وتلطیف نظم القلب والنشاطات 
اللاإرادية الاحری التي bE‏ على وسط داحلي ثابت 
(الاستتباب 5 العقد an)‏ هي تو سعات 
بصلية فى الاعصاب الذاتية تم جد بعضهاق اعضاء معينة 


eee‏ دصر 
وس بے 


الشکل 9-: الأعصاب الصغيرة. عکن مشاهدة مقاطع الاعصاب الصغيرة في معظم الأعضاء. (8) مقطع عرضي لعصب معزول حضر عقاطع 
1 راندجیة 2 طبقة وج من غمد خزمة عصبية (Py‏ وشعرية دموية واحدة (C)‏ والعدید من احاؤير الكبيرة (اسهم) مرافقة UE‏ شوان (رژوس 

: ن الألياف المغمدة » تكبير 400. صبغة -PT‏ (ط) لاحظ وی الأرومات الليفية (7) 
il 3‏ الطولية 25 من ED‏ خی شوان (8). تبدو الألياف العصبية مثبتة بشكل رخو في غمد الليف العصبي وق التكبير 
ا لمنخفض في المقاطع الطولائية تبدو GUY‏ العصبية متموجة وليشت مستقيمة هذا يشير إلى استرخا Gus}‏ ٹی الأعصاب والذي يسمح ها 
کت تن ار رک ال در دي Meee ef‏ 0 صبغة HEE‏ )©( عصب sho‏ في مقاطع عرضية 
للمساریق_ وال نسجة oc +I‏ شدید اه pally‏ قطع متعددة مایا 0 ضية عند دخو لو حرو ج العصب في ide!‏ التي حری Gs‏ 
فطع البسیج. تكبير 200 صبغة H&E‏ (0) غالبا في بعض أليافه ذات مقطع عرضي وبعضها ارب بشکل مائل 3 
oar‏ العصبية مما يشير إلى اله العفو 


se wif‏ احددة) نس لياف العصبية)ضمن غمد اللیف العصبي (E)‏ وضمن تمد HI‏ مة العصبية 
2 © تکبیر 300 صبغة (H&E)‏ 


اک 
ج 
۱ 


الف 
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کا دو ۰٦‏ ایی > 3 x‏ 
ESSN 1 EER‏ 0 ای 0 
ایز / 7 سے مک سے ھی ان 
NAG 1‏ 
AAAS EM 03‏ 


یچس میں ريم ١‏ 

۔ ے eee‏ ید تو ہے می ریرج تہ ند 

3 IIS vene ; ۰ ٠ لوكا‎ 1 
و‎ ۰ > 


٠ ۱ sf 
٠0 0 ٠. 7 1 ۷ 


١ 
۳۵ ج ی‎ eA 
SRE 


2 0 ۱ وی٭ 


بح ےی 


دا 


6 


ھ ۲ 


7 


7 


۷ 
7 

ہے 
ل 


ob Si‏ الأخری للاعصاب احيظية ما وچ ہے سے 
we‏ کے لیاف العصبية ا سی ہش و ae‏ جار عو ےی درس 
ونعادر حزم من الا یاب العصبية ر). تكبير 56ء ملون | لد زرف سین ایض وت 2 ۱ 
سے ریع۰ (9) بالتکبیر العاا تر نوی دائرية صغم کا تلایا دب 

۱ : ي تغلف آجسا العصبونات سا 2 ْ aa‏ ااا 

على یرف [اللسرفرشي Ly‏ تكبير 400 صبغة H&E‏ ۶۰ ا می شی ا کیل می کا على 
ا ور 0۷ ري سیا على ترش ہل یط مہو س وی cep‏ با ا ا 
خیلف عن العقد الحسیة وعادة ما all Eek‏ الذاتية 7 ہے یہ حر حسام UE!‏ العصبية (N)‏ ولکن ؛ : 
ie E‏ یرہ سر رک وص 2 فارنة مع العقا igh‏ ا 
RE)‏ زل تشکل الخلايا التابعة زی دوه bets‏ صفالح خبط بأححسام-الخلايا العصبية جہ ت 7 الدبقية لیت کم 0 


ا ا لانرم Bal‏ 


وخاصة جدار ابشهاز افضمي حيث تشكل عقد Jota‏ 
جداریة ganglia‏ 160:3000188. عافظ هذه العقد غير محددة 
العام بشکل واضح. تغلف العضبونات بطبقة من WE‏ 
ا التابعة 0 السائلة (الشکل 9 بینما اف کل میں 
انق العقد داحل جحدارية بالقليل من LAH)‏ التابعة 5 لكل 
ا عضصبول. 

تستخدم الاعصاب الذاتية دارتين لعصبوئين؛ يتوضع 
ضبن الاول في atl.‏ الالیاف ما قبل العقدية 
+٤ "0‏ ف الجهاز العصبي اطر کزی 
ویشکل عوار العصبون الأول مشبكا مع الألياف ما بعد 
|العقدية للعضبون الثاني متعدد الأقطان ف ا ا 
الأستيل کو لین Acetylcholine‏ و سيط كيميائي یوجد في 
الحویصلات المشبكية في جميع ا حاویر ما قبل العقدية. 

تشكل الاعصاب الذاتية الجهاز العصبني الذاتي 
الكون من قسمين اهاز الودي Sympathetic‏ ونظير 
الو دي -Parasympathetic‏ تتوضع احسام الخلايا العصبية 
ق الجهاز الودي في الأجزاء الصدرية والقطنية من SAI‏ 
|الشوكي بينما تتوضع أجسام الخلايا العصبية للجهاز نظير 
الودي في الدماغ المتوسط والمستطيل واحزء العصعصي من 
الخبل الشوكي. تتوضع العصبونات UW)‏ في الجهاز 
العصبي ا لذاتی في عقد عصبية صغيرة على طول العمود 
الققري بينما تتوضع العصبونات الثانية في السلسلة نظيرة 
الودية ‏ عقد صغيرة جدا قريبة من أو في الأعضاء المستفعلة 
كالعضبونات المتوضعة ف جدران المعدة والأمعاء. تخلو 
ند العصبية نظيرة الودية من ile‏ مميزة. تشکل اجسام 
العصبونات مع ا حلایا التابعة ضفيرة مفككة الانتظام فٍ 


النتسيج الضام ا حیطیٰ. 


نة (التكيفية) العصبية وتجدد النسيج 


التوضعة في ai‏ 


Neural Plasticity and Regeneration 
(استقرار) ابشهاز العصبي إلا أنه‎ OU اعلى الرغم من‎ 
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يظهر Wy) USS‏ > ق الأشحاص الان عموما 


يظهر التكيف العصبي بوضوح شديد في أثناء. التظور 
tl‏ عند حدوث فرط في تشكل الخلايا: العضبية 
وكذلك في LE!‏ غير قادرة علی تشکیل مشاب عصبية 
سليمة مع العصبونات GAY‏ ويتم التخلص مھا بالوت 
البرمج. پلاحظ بعد حصول أذية في آدمغة القديات البالغة 
حدوث دارات عضبية من خلال مو استطالات عصبية 
وتشكيل مشابك حديدة لاستبدال المشابك التضررة ف 
الاصابة إذ تشعل اتصالات جدیده تودی ال استعادة 
الوظيفة إلى حد ما. یشرف على ASS‏ العصبي واعادة 
تشکل اتصالات حديدة العدید من عوامل التمو تنتجھا 
عصبونات وخلایا دبقية تنتمي لعائلة عوامل التمو الي 
تسمی مغذيات عصبية -Neurotrophins‏ 
توجد في الجهاز العصبي المركزي عند البالغين خلایا 
جذعیة عصبية Neural stem cells‏ تتوضع Ue‏ بين Loe‏ 
البطانة العصبية وتعطی عصبونات وخلايا dnt‏ وعلایا 
دبقية قليلة التغصنات جديدة. نظرا لعدم مقدرة العصیونات 
على الانقسام لاستبدال الخلايا الفقودة نتيجة أذية أو مرض 
فان مقدرة الخلايا الخذعية العصبية لتجديد مكونات الجهاز 
العصیی ال ركزي ما تزال تحت دراسات i.‏ 
ملك GUY)‏ العضبية في الاعصاب احيطية القدرة على 

التجدد واستعادة وظيفتها. عند إضابة ليف عصبي بجرح 
من المهم التفريق بين التغیرات الى تحدث في از 
الداني والتغيرات التي تحدث ف الجزء القاصی للعصب 
انحروح. BIE‏ الجزء الداني على استمرار بال ركز 
التغذوي (حسم الخلية) وبقدرته على التجدد. ينفصل ا جحزء 
القاصي عن حسم الخلية ولذا فهو يتنكس (الشکل 30-9). 
و رن بداية العجدد تغيرات قي حسم الخلية ويؤدي 
انحلال جسیمات نیسل أو انحلال الشبكة ایو لية الخشنة إلى 
انخفاض التلون القاعدي للهيولى اخلایا العصبية» وزيادة 
حجم جسم الخلية العصبية» وهجرة النواة إلى ا حزء احيطي 
من حسم الخلية. یتتکس ابلزء الدا: نسبي القریب "من الجر 
لسافة قصبرة وییدا pall‏ عندما تلتهم وتریل البلاعم 


Divs ۳‏ 
a‏ سي العامة للحلية. تولد الخيوط 
لرافقة لما a‏ ی اللاز مه لتقلص لرا 


جات د الأ 


las دا‎ Hs ie ع ہت‎ 


a‏ اہ 2.1. و بنية 
7 نی بای نیا 
ieee 1‏ : ۱ سطوانية 


5 جح‎ ee 


Ul sarcoplasm‏ الشبكة المیولیة الداحلية الملساء فتدعی 


تتولد القو ء 1 ااض 5 ورية aera an‏ بتفاعلات 


بنی یقتصر وجودها على العضلة القلبية. alas‏ العظلة 


القلبية تحت سيطرة غير إرادية وبقوة وبشكل ial‏ 
منتظم . العضلة الملساء Smooth muscle‏ تتکون من 
دو ول .مد ا مرو 
وتتقلص ببطء 

قتلك بعض ا الخلوية ق الخلية العضلية أسماء 
تختلف عن نظیرتھا في خلایا الجبسم. يطلق على هيول اللية 
العضلية باستثناء اللييفات بالسار کوبلازم أي الميولى العضل 


الشبكة السارکوبلازمية أي الشبكة العضلية اهيولية 
reticulum‏ د وكذلك يدعى غشاء الخلية 
العضلية_بالساركوليما أي غمد اللیف العضلي Sarco-‏ 


lemma 


Skeletal Muscle العضلات الهيكلية‎ 


تتكون من GU‏ عضلية تمثل خلایا أسطوانية طويلة 
بیدا متعددة النوق بقطر [100-10] ميكرون. یعزی تعدد 


العضلية Myoblast‏ (الشگل 2-10). توجد النوی البیضاهية 
الطويلة في be‏ الخلية تحت lial‏ تساعد هذه الصفة في 
تمييز العضلات الميكلية عن القلبية والملساء pail‏ نحتوي 
على نوى مر كزية التوضع 


4 / الفصل 10 


RE 


ڈ0 111۳ HE‏ ك 
a)‏ و هب 


حعضلات ملسناء 


الشكل 1-10: أتواع العضلات الغلاث. صور جهرية لأنوا ع النسيج العضلي مع رسومات توضيحية مرافقة خا. (a)‏ تكرت مو ۰ 
من لیاف كييرة متطاه لة متعددة الثوی وذات تعقلصات إرادية قوية و سريعة. (Db)‏ تتكون العضلة القلبية من , حلایا متقرعة خر منتظمة ترتبط مع 
بعضها بشكل طولاتي باقراص مقحمة (سلمیة) وذات تقلصات غير إرادية قوية و ایقاعیه. (©) تتکو ن العضلللات الل ا ف- 1 


تقلصات غير إرادية ضعيقة. يعزى تراص الخلايا العضلية إلى وحود كمية قليلة من النسيج الضام حارج الخلوي ف التسيج العضلي. تكبير (ba)‏ 
(c)s 0‏ 0 ملون H&E‏ 


EET. 

سے التطبيق الطبي 3 

لاست یعود اختلاف قطر لیاف العضلية. الهيكلية اى الد من 
العوامل كنوع العصلة والعمر والجنس والحالة الغذائية والنشاط 
خرواضی لشخص عند إجراء تمارين رياضية Lo‏ تضخم 
لئسیج العضلي (زيادة : فى سم وانخفاض في_الترسنات 

الدھتیة بسبب_تشکل ليفات_عضلية جديدة وزيادة واضحة في 
قطر کل لیف عضلی. تتمیز هذه العملية یز ياه حجم الخلية 
ودحی ( إضخامة_نسيجية) سیت اح على نمو 
ls ash co oul‏ مرا ۳ ا 


الشكل 2-10: تطور العضلات اھیکلیة. تبدأ العضلات افيكلية 6 الذي يحدث سهولة في العضلات العلساء 
بالتماير غندماً تصطف وتندمج الخلايا المتوسطية السماة سلائف 2 تحتفظ بقدرتها علي [الانقسام (Lait‏ 2 
زد ین بعضها مشكلة Coll‏ متعددة النوی طويلة تدعی نابيب تست 
عضلية. تصنع الأنابيب العضلية البروتينات لتشكيل bye‏ عضلية البنية العامة Organization‏ 


وا تدرکیا rege‏ تخطيطات عرضية عکن رؤيتها باجهر الضوئي, 


تتتحمع كتل الألياف العضلية اللکونة للعديد. من CU‏ 
تستمر GUY‏ العضلية بالتمایز لتتشكل خیوط عضلیة وظیفیة ونوى 


العضلات بشکل متظم ضم. ام مل عاط كامل 
حیطیة تتوضع مقابل غمد الليف العضلي. لا تتحد بعض سلا سلائف بشکل منتظم ضمن حزم منتظمة: رم 
الخلايا العضلیة م وا RE‏ - ھت بھی اکس امیا و ظ رحي من سیج ضام eer BS‏ 
تدع USC)‏ العضلة Epimysium‏ (الشكل 3-10 و4-10). عتك نه | 
مد العضلة حواجز رقيقة من تسيج ضام إلى ذا داعل العضلة 
per E ۱‏ ْ : | 


النسيج العضلي / 205 


دير جزم من الألياف يدعى غم الحرمة العضلية | صفيحة قاعدية تقوم اخلایا العضلية متعددة لنوی 
دی غمد الليف العضلي 7ء پتگون من حیطیا 2 ۳ لیف عضلي و غمد الليف العضلي. 


22 
ly, 
7 


۱ 2 : = کو 0 3 
1 ا 5 ور 
0۷ ا جا یسح 
حزمة 
a‏ عضلة 


» ليف عضلي 
3-0: بنية العضلات افیکلیة. (ھ) تُغلف كامل العضلة بطبقة من نسيج ضام كثيف يدعى غمد العضلة الذي يتواصل مع الوتر ویربعله 
۱ 7 رت تعلق كل سورب با الألباف العضلية بطبقة أخرى من نسيح ضام تدعى غمد الحرمة العضلية.(©) تحاط الألياف العضلية المفردة 
1 یت النواة متظاولة) طبقة Lee did‏ تدعى غمد الليف العضلي يتكون من صفيحة خارجية تنتجها الخلية العضلية رتغلف UL‏ التابعة) 
dre - ۳‏ بت الليفية: Sy)‏ ۱ 

“ حارج خلري تنتجه الأرومات الليفية: الي = + سگ 


rye دز‎ € 
u CAT 
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۳ 1 5 3 


(a) AISA‏ صورة مجهرية لمقطع عرضي 


الشكل 4-10: العضلات | 
فى عضلة حططة یبین نسيج ضام ونوی الخلايا العضلية. تشير رژوس 
الأسهم إلى غمد اللیف العضلي الذي be‏ بكامل اللیف. لاحظ قي 
الاب الایسر من الشکل جوا من غمد العضلق تشر الاسهم إلى 
غمد ded)‏ العضلية. عتو ي الأغمدة الثلانة المذ كورة على کولاجین 
غظ [ Ils‏ (ریتکولین) تكبير 100 ناوت (b) H&E‏ مقطع 
عرض جاور GL‏ ملون Lele‏ کیمیائیا نسیجیا لبروتین لامیتین 
يب یلو : 
غمد اللیف العضلي الذي جه USC‏ العضلية نفسها. تك 400 
د اللاهینین. 
يلعب النسیج الضام الو جود ف العضلة دورا میکانیکیا 
۰ 2 2 کے ا الخلايا 
Le‏ من حلال تقل القوی التولدة عن تقلص DEI‏ 
Ls 5 1 ١ × - ۹ ۰۰‏ | و 1 e+‏ 
العضلية نظرا لندرة امتداد اللیف العضلي من ية العضلة 


إل النهاية الأخری. 
تخترق الأوعية الدمو ية حواجز النسیج الضام الموجودة 


(الشكل 5-10). توحد ایضا أوعيةادمؤية ا 


هه 


1 
a 


الشكل 0 ے: الشعيرات الدموية قي العضلات ESA)‏ و 
الشكل أوعية دموية حقتت Reds‏ بلاستیکی (مادة لدنة) قبل ج 
عينة النسیح العضلی وقطعها طوليا. لاحظ و جود شبكة من شعرآت 
E = 1‏ 8 7 ۰ ۲ 
دس ۹+ 4 الف 9 د الألياف العضلية. تکم 400 
ملون eel seb Giemsa‏ 


معظم all‏ ستدق = کایتها و تظهر مکو نات 
النسیج الضام تو Sel‏ مع الأوتار من خلال ارتباطات 


عضلية وترية Myotendinous junctions‏ (الشكل 610( 


بينت دراسات ا جھر الالکترونی STONE‏ 
العضلية الوترية في هذه الناطق الانتقالية هي انغراس SUSU‏ 
الکولاجينة في الوتر بين Blas GUS!‏ ور ا 


اللیف العضلي بطیات معقدة. 


هش کر 5 مين ب 
ای دای )مایخ 


2 


الشكل 6-10: الارتباط العضلي الوتري. تتطور الأوتار FE‏ 
العضلات AISA)‏ وتقوم بربط العضلات بسمحاق ۵۲ a‏ 
الالیاف الکو لاجينية قي الأوتار مع طبقات التسیج زا 2 
مشکلة وحدة قوية تسمح للتقلصات العضلية یں ليق 
العظمي. يظهر القطع الطولي جزء من وتر (1) ج 

العضلى وغمد الحرهة العضلية. تكبير 400, ملون DEE‏ 


لألياف العضلية Muscle fibers‏ 
سلية 'الميكلية. ag‏ المقاطع الطولية 


اپ ر الضوئي تخطيطات عريضة متناوبة لاشرطة tile‏ 


لشكل 7-10). تدعی الأشرطة العاتمة 8 A Band‏ 


۸۲ تعود إلى الحرف الأول من كلمة Anisotropic‏ متباينة 
الخواص أي Ul‏ تملك خاصية انکسار gb‏ للضوء 
إل (be‏ بنما تدعی الأشرطة النيرة 1 Band‏ 1 (1 تعود 
J‏ شرف الأول من كلمة Isotropic‏ متمائلة الخواص أي 
با لا تنغير بالضوء المستقطب). تبدو الأشرطة النيرة Band‏ 
| باحهر الالکترونسی منقسمة بخط عرضي عاتم یدعی خط 
7 زین الأقراص). تدعیلا | 
لن حطي 2 القسیم العضلي Sarcomere‏ (الشكل 8-10( 
لول 25 ميكرون فى MENS‏ العضلة. 

تحتوني الميولى العضلية على القليل من الشبكة AJ yb)‏ 
نشنة وجسيمات ريبية حرة وعتلی بحزم_خيطية أسطوانية 
۱ لويلة تدعى اللييفات العضلية Myofibrils‏ تتوضع موازية 
ر الليف العضلي؛ ٠‏ قطرها بین 2-1 ميكرون hy‏ إلى كلا 
اي القسيم مات با ڑا بترتیب J‏ (الشكل 8-10). 

اسل سل فک في اللييفات ام التجاورة إلى 
هرز صفة التخطيطات العرضية النموفحية في كامل SIN‏ 


یعود انتظام أشرطة (1()4) ف القسيم ا تشكل 
| جي ال وجوت نمظين من الخيوط العضلية - تخینة 
ا وم موازية للمحور الطولى lil!‏ العضلية يفكل 


بلغ طول الخيوط tol‏ 1.6 ميكرون وعرضها TS‏ 
لتر وتشغل الأشرطة العامة A‏ واجزء الكزي ٠‏ من 
يم العضلي. تحري الخيوط الرفيعة بين اخیوط اش 

ھا وترتبط إحدى فايتيها بالخط 2 2م شكل -8 


& مواز 


de :)[‏ طول الخيوط الرفيعة لے ميكرون وعرضها 8 a‏ 
روز et‏ : 


A‏ نتيجة هذا الترتيب OB‏ شی ی 
ر الرفيعة التي 


أساسي إضافة إلى أجراء اليوط الرفيعة المتداحلة مع الخيوط 
الشخينة. طهر الفحص الدقيق . لالأشرظة العامة وجحود منطقة 
روا مركزها تدعى مبطقة 1 تسمثل منطقة مکو امن 


الشكل 7-10: مقطع طولي في عضلة مخططة هيكلية. تبدو صفة 
التحطيظات العرضية واضحة جدا في المقاطع الطولية. (8) يبين USE‏ 
ألياف عضلية مفصولة عن بعضها بكميات قليلة من غمد الليف 
العضلي» لاحظ نواة أرومة ليفية (۳). توحد وی الألياف العضلية 
(N)‏ مقابل غمد اللیف العضلي ویرجد على طول اللیف العضلي 
آلاف من أشرطة ذاكنة اللون ثدعی أشرظة A‏ متناوبة مع آشرطة نيرة 
تدعى أشرطة ]. تکبیر 200( ملون (H&E)‏ (ط) بالتکبیر العالی 
او یہی سای 

کا و جص النسق باللسبة لبعضها. اللييفات 


ل dee D pli‏ ایت و ہیں E‏ جا و 
pn 2‏ 500 ملرن -Giemsa‏ (۵) صورة باٹحھر الالكترونسي 
لاد ین أشرطة ۸ کثیفة مفسمة إل قسمین بوساطة منطفة ضيقة 
أقل کا تدعی HE‏ لاحظ متقدرات (M)‏ وحبيبات غليكوجين 
وبعض صهاريج SER‏ حول اخط Z‏ في الشریط/])تکبہر 24,000 
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يط رفيع يط ٹخین بین جرا 1 ہیں 
(اکتین) (میوزین) (میوژین) (كتين) نینین كونيكتين 


٦ 3‏ , ص7۲۳ 
ا ۳ ۳ 1 هم ۰ 7 امیس ٦ 5 ٠‏ 
4 ۷ ہش بت س مم 1 1 > ١‏ 
یت ا " 
چک 0 ورد 2 20 
A 7 2‏ 3 ۱ 
Ok u‏ 
~ ار 
1ه 6 ۰ ١‏ ۷ھ ۹ Toe‏ 4 
کم 4 خن 6 ۱ 
1 & ا / لا 0 a‏ 


کم 


القسيمات العضلية. تی 
() يشير الرسم التخطيطي إلى احتواء كل ليف عضلي عدة حزم ٠‏ 
متوازية من اللبيفات. (ط) يتكون كل لييف من سلسلة طويلة من 
القسيمات العضلية التي محتوي على خيوط ثخيئة ورفيعة مفصولة 
عن بعضها بوساطة أقراص 2 (ع) إن الخيوط الرفيعة هي خيوط 
الأكتين التي ترتبط (حدی Gals‏ مع ألفا الأكتينين البروتين 

الرئيس في قرص 2. تتكون الخيوط الشخینة من حزم الميوزين النسي 
تمتد على كامل الشریط A‏ وترتبط مع بروتینات الخط M‏ ومع 
القرص Z‏ عبر الأشرطة 1 بواسطة بروتين كبير الحجم يدعى التيتين 
(Titin)‏ والدي يحتوي على فطع شبيهة بالنابض. (0) یشمل الترتيب 
a!‏ للقسيمات العضلية أشرطة بروتينية كثيغة وقليلة الكثافة یعزی 
إليها الاحتلاف ف التلون» وتبدو على شكل أشرطة عائمة ونيرة 
بالجهر الضوئي والالکتروني. (©) مقطع عرضي لناطق مختلفة 


تحدید أو معرفة العلاقة بين اللييفات العضلية الشحينة والرفيعة 
والبروتینات الأحرى كما هو مبين ف (0). تنتظم الخيوط الشحينة 
والرفيعة بحیٹاتتصل كل حزمة من حبوط الميوزين مع ستة يوط 


من القسیم العضلي بالجهر الالكتروني النافذ عکن من خلاله ۱ قرص 7 ٗ | خد | 


Nes 


1 
۱ 
۱ 
: 


اج اء شبه العصوية من حزیئه الميوزين فقط و خلو من 
لب ط الر فيعة. تقسم المنطقة 11 بدورها بط tala fis M‏ 


تصال جانبية بين الخيوط الٹحینة التجاو رة (الشكل 8-10( 


امن اف البرو تينات الر Ans‏ الملوجودة 6 منظمّة تحمل M‏ 


الیو میزین Myomesin‏ بروتين رابط للميو زین يعمل على 
یت اخبوط اشحينة في edad SNS WSU‏ را 
کیناز kinase creatine‏ الذي حفر على نقل Ae oF‏ 
افوسفور من فوسفور الگریاتین OF)‏ جموعة الفوسفور 
ates‏ الطاقة) إلى الادیتوزین شائي الفو سفو ر (ADP)‏ ما 
oom‏ إلى تزوید العضلات بال ATP‏ مخ أجل التقلص 


blag‏ الخيوط الشخحيئة والرفيعة لمسافة معينة فى الأشرطة 


abe!‏ العرضی لمنطقة تداحل 
اليوط أن كل حيط ”ميك حاط بستة حیوط رفيعة على 


۰ بای , > f‏ ك7 
العامة . ~ لشرعحك لدللی 2 5 


شكل مضلع سداسي (الشكل 8-10). 

تتكون الخيوط الرفيعة من الأكتين الخيطي Factin‏ 
لدی پر تبط مع تروبوميوزين Tropomyosin‏ ويشكل 
te‏ طریلا و sles‏ مع تروبونين «Troponin‏ معقد 
كروي OS‏ من ثلاث وحدات فرعية. تتکون اليوط 
tell‏ بشکل أساسي من میوزین؛ عثل الیوزین SSM;‏ 
هو %55 من إجمالي كمية البروتین في العضلات الحططة. 

أكتين خيطي F-Actin‏ یتکون من بولیمیرات (مر کبات 
تعددة) خيطية طويلة تحتوي على سلسلتين من مركبات 
تاد (مونوميرات) كروية تدعى أكتين كروي قطرها 0.6 
Ao yl‏ ملتفة حول بعضها مشکلة حلزونا مزذوجا رالشکل 
9-8). جزيئات الاکتین الكروي Globular-actin‏ غير 
Cv) sole‏ من الا كن لكروي على مكان رابط 
زین ,تبت ,حرط ال عمودیا على اخط 2 
; ساطة ألفا الأكتينين a-actinin‏ مظهرة قطبية معا كسة 
حابي خط Z‏ (الشكل 8-10( 

التربوميوزين LS Tropomyosin‏ کل وحدہ فرعية من 
ہزین جريئه طويلة ورفيعة بطول 40 ثائومیتر CAF‏ 
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على سلسلتین من ببتیدین متعددين تتجمع لتشكل مر کات 
متغددة Gon)‏ تتوضع في اليزاب آلوجود ين 3 
الا کتین dal)‏ (الشكل 9-10( 

التر وبونین Troponin‏ معقد مكون من ثلاث و حذات 
صعیره: 101 ترتبط بشدة بالتریومیوزین» و10 ree‏ 
بشو ارد الکالسیوم bs Trl,‏ تداحل الا کتین وا 
تر ترط معقدات الترو بونین في أما كن dole‏ .عسافات متتظمة 
على طول جزيئة التربومیوزین (الشکل 9-10). 

اليوزين 510 معقد كبير اخجم (وزنه امبحزیتی 
وت 0 کیلو دالتون). يتفكلف ال سلسلتن ey.‏ 
sles‏ وزوجين من سلسلتین خفیفتین. السلاسل الثقيلة 
oly >‏ عضو is‏ رفيعة (بطول 150 نانوميتر وقطر 3-2 
انوميتر) تتکون من سسلساتین ثقیلتین ماتفتین تشكل ذيول 
الیوزین. تشکل البروزات الكروية الصغيرة في غاية کل 
عم ی ورون الیوزین التي وي على اماک 
۳۳ ا0ھ ۰ ATP‏ وملك os)‏ الانر is‏ على 6 _ATP‏ 
عن طریق تشاط آنزع وس و ATPase‏ وأیضا المعدترة bu vite‏ 
بالأكتين. ترتبط السلاسل الأربع ا حفیفة مع راس السلسلة 
الثقيلة. تنتظم عده مات من جزیعات الیوزین قي کل خیط 
نخین بحيث” تتداحل بروزاتھا 45 العضوية "وروژوسها 
الكروية متجهة إلى إحدى النهایتین (الشكل 9-10( 

po‏ فحص القاطع الرقيقة من العضلات المخططة 
الميكلية وجود يسور عرضية بين الخيوط التخحيئة والرفيعة. 
تتكون هذه ابحسور من رأس جزيئة الميوزين إضافة إلى جزء 
من بروزها العصوي. تلعب الجسور دورا في تحويل 

قة الكيميائية إلى طاقة ميکانيکية. 


RW 
الشبكة الهيولية العضلية ومجموعة النبيبات‎ 


Sacroplamic Reticulum & Transverse Tubule 
System 

إن الشبكة الميولية العضلیة (الشبكة الحيولية الملساء) ق 
العضلات متخصصة باحتجاز شوارد الكالسيوم. ينتج غن 
575242 الشبكة الميولية لعضلية pF‏ 
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الشكل 9-10: ا جزیئات المكونة للخيوط الرفيعة والشخينة. البروتينات التقلصية هي الخيوط الٹحینة والرفیعة ف a Leal‏ 1 


كل خیط رفيع من الأكتين ee‏ والتروبومیوزین والترويونين. () يتكون کل حيط ed‏ من العدید من city ye‏ ا 
ا على طول yd‏ شبه العصوية بيدما تكون رژوسها (مقدمتها) مكشوفة ومنجهة باتحاہ الخيوط الرقيعة احاورة. م | 


الیوزین الفخحينة مع الخیوط الرفيعة احاورة. الخيوط الثخينة مثبة في مکافا بوساطة برو تینات رابطة للميوزين ضمن خط M‏ سو ' ظ 


ارد الکالسیوم في نقطة الاتضال العضلي العصيبي 
al‏ العضلية. ننتشر اشارات نوم جر می 
بدات من سطح الخلية في أرجاء الخلية وینتج عنها 
بر الکالسیوم من صهاریج الشبکة العضلية! “فى Ly‏ 
ال الکبیرق يو دي انتشار إشارة زوال الاستقطاب ال 
وك موحة تقلصات في اللييفات اجيطية قبل جدوكه و 


3 co 
SF منتظم للعضلات‎ , Be E للييفات بر کر ی‎ 
ایت المنكلية على جموعة من النبييات المستعرضة‎ 


۱ 


ی (تیبات )1( (T Tubules)‏ سیل 10-0). هذه 
ادات شبه الأصبعية لخشاء ‘la UIE)‏ تشکل شبکهة 


ee 


تداخل الخيوط الشخینة(مم] الرفيعة حيث تتحد 
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بسمد_تقلص العضلات على توفر شوازد الكالسيوم 
بيلما يرتبط ارتخاء العضالات بغياب شوازد الكالسيوم. تقوم 
الشبكة as Al‏ العضلية بشکل بتنظیم حريان شوارد 
الکالسیوم اللازمة لدورات التقلص (والاسترخاء السریم. 
تتکون الشبکة افيولية العضلية من شبكة متفرعة من 
صهاريج صغيرة حيط یکل لییف عضلي (الشکل 10-10). 
Gow‏ زوال الاستقطاب الناجم عن إثارة عصبية في أغشية 
الشبكة اميولية إلى تحرير شوارد الكالسيوم الموجودة بتراكيز 
عالية في صهاريج الشبكة العضلية بشكل فعال إلى منطقة 
مع التروبونين 
وتسمح بتشكيل جسور بین جزيئات_الآكتين(والميرزين. 


حدود الأشرطة العامة والتيرة في كل قسيم عضلى 
(الشكل 10-10 و11-10). 

پوجد بالقرب من Cid‏ التقابلة لكل بيب ٣‏ 
Terminal cisternae iS aay 1‏ متسعة من الشبكة 
a) a‏ العضلية. يدعى المعقد الخاص المكون من نبیب ۲ 
[شهريجين صغيرين_من_الشبكة_العضلية_القالوث Triad‏ 
الأشكل 10-10 و11-10). ينتقل زوال الاستقطاب الناشيع 
old‏ 2 ف منطمّة ay‏ !ف easel‏ الیک الشبکة العضلية. 


اوت جے 


عند انتهاء استقطاب الغشاء تحتجز الشبكة ال یولیة العضلية 
الكالسيوم في صهاريجها مسببة توقف النشاط التقلصى: 
آلية التقلص العضلي 
(Mechanism pf Contraction‏ 


کوٹ القسیمات العضلية في حالة الراحة من تداخحل 
(ترا کب) | جزتول للحیوط tod)‏ والرفيعة. في أثناء التقلص 
«Laas‏ لا تحدث تغيرات ي |طول] الخیوط الرفيعة أو الشخینة 


UL‏ يحدث زيادة تي كمية تداحل حیوط TW‏ مع الميوزين 


مھ سے 


گر وید -10: مجموعة البيبات الستعرضة. النبيبات الستعرضة انخماصات وت لین کہ تخترق عمق الليف العضلي حول جميع 
(ay oll‏ صورة با ٹھر الالکترونسی النافذ لقطع عرضي یظهر أجزاء من لیفین عضليين وفراغ بین خلوي ونبيبات ۲ مقطوعة بشكل طولي 
الأسهم). تكبير 600,000. (b)‏ مقطع طول ا لعضلة عیکلیة AL‏ الالكتروني یبن نبیبات T‏ مقطوعة بشكل عرضي (رؤوس الأسهم) قرب 
1 الفاصل ہین الشريط 1 Ay‏ أكثر الأماكن ےئ توحد فيها نبيبات T‏ في oles‏ الرئیسات. يوجد بين SLU‏ العضلية الثلاثة في det‏ 
oe‏ متقدرات (M)‏ و شبکة هيولية عضلية. ی کت ست اسه النبيبات المستعرضة مشكلة یی 


سس 
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يؤدي الدفع العصبي إلى تحرر ®@ 
الاسئیل کولین من الانتفاخ المشبكي 
إلى الشق المشبكي وارتباطه 
بمستقبلاته في اللوحة المحركة 
الانتهائية في الاتصال العضلي 
العضبي وبدأ الدقعات العضلية 

في غمد اللیف العضلي 


عند انتشار الدفعات العضلية بشكل @ 
ناريخ في همد" للیت السلی لتسرر 
شوارد الكالسيوم من الصهاريج 
الائتھائیة في الشيكة العضلية إلى 


= 


عندما تتوقف الدفعات تعود شوارد الكالسيوم إلى الشبكة © 


نين. يتغير التروبوتين مما يؤدي إلى (@ 
Re‏ ين لكشف الأماكن النشيطة لجزئيات , , | 
الأكتين في الخيوط الرفيعة. ترتبط رؤوس الميوزين في الخيوط الثخینة الهيولية العضلية ويعود التروبوميوزين بتغطية الاماکن . 


تدور رؤوس الميوزين حول محورها مما يؤدي إلى تحرك الخيوط الرفيعة @ 
باتجاہ مرکز سور سی يرتبط ۸77 برؤوس الميوزين ویتحول خی 
ADP‏ وفوسفور. تنفصل رؤوس الميوزين من الخيوط الرفيعة وتعود إلى 

وضعها السابق قبل أن تدور حول محورها. يؤدي تكرار دورات الارتباط 

i‏ والدوران حول الججور ی الانفضال والعودة إلى ما قبل الدوران إلى 

انزلاق الخيوط الثخيئة والرفيعة باتجاه بعضها بعضا مؤدية إلى قصر طول 

القسیم العضلي وتقلص العضلة. تسئمر دورة التقلص طالما بقيت شوارد 
الكالسيوم مرتبطة بالترويونين للمحافظة على كشف الأماکن النشیطة 


الشکل 11-10: آلية حدو ٹ التقلص العضلي ۱ 


7 ا انزلاق الخيو 0 0 أو الٹحینة 2 ریم ; 0 


Ba,‏ دحب ہے 


= ونماية |أنحوار ای‎ 7 Ii: 
۶ ee 


— 


على الرغم من | وجود أعداد اكبيرة من رووس الميوزين 
بل الشحین؛ cy‏ 3 أي gots‏ أثناء أتناء التقلص 


ی 
Ap Oe a‏ اج a we‏ 


۱ یصطة ب عدد قليل غرم هذه الرؤؤوس ات الأماكن 
2 وفره للار تباط کین 


Nod بينما‎ Gel deb بشید من‎ 


رز لورت 
a 3‏ عضلية eH‏ ادا لم تتوفر ATP‏ 
fh ans ۳‏ 1 مي 5 (Rigor‏ الذي يحدث 

ظ Liss Lele Ol.‏ واحدا هو نتاج معات الد رات 
تشکل روتنکك_بدسور. إن فعالية التقلص العضلي 
نان ye‏ تداحل كامل بين الخيوط الرفيعة (ۇالثخينة مستمر 
د الکال س 


و al‏ ع حعاث ۸ 


که ریت ATP‏ جدیده فقط ها يو دي وت اعاده ۳ 


رق اعفیوط الر 7 الاشر ab‏ العاتمة A‏ تختفی 
2 8 - جزء من Band‏ ۸ في الخيوط الٹخینة فقط - 
Log‏ عندما تعداحل ال لیوط الرفيعة في القيوط التخينة 
مكل كال حمیة اتتام Jal‏ هي تافص oe‏ 
Wt, ee ۴‏ تناقص حجم اللیف العضلي بشکل 


گر (الشکل 12-10). 


_ التعصيب Innervation‏ 
المعى2 لس 


قوزع الأعصاب المركية الاو ا | لضام في 
اخزمة العضلية. س رج تہ 


هایات زاب رم مرکا 


Se Get}‏ يتوضع فيه_مطرق عدم الشكل للصفيحة 
ہل E‏ بلسي 


© 
الريبية وحبیبات الغلیگو جین. 
مې ھچ سو سے 
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Motor أو اللوحة الانتهائية احر كة‎ Myoneural ral junction 
(الشكل 7 9 هذا الکان یغطی اخوار‎ end- 1-6 
المعصب بتمدد 1 . يوجد في فاية احوار‎ 
العديد من المتقدرات (والخويصلات_المشبكية تحتوي ناقلا‎ 
تو جد‎ .Acetylcholine یدعی الاستیل کو لین‎ weer 


مسافة بين العضلة وا حوار يدعى الشق | Synaptic‏ 


نقلة الاتصال العدید من الات أو الطیات Ader‏ 

.Junctional folds‏ يتوضع أسفل هله سیک هيولى 
0 

الخلایا العضلية العدید من المتقدرات المتقدرات 7 واخسیمات. 


يتحرر الاستيل كولين من ا حوار الانتهائی عندما يصل 
کمون العمل إلى اللوحة الانتهائيه ISS)‏ وينتشر ضمن 
الشق المشبكي ويرتبط مع مستقبلاته الموجودة على سطح. 
مد اللیف ات سیر ف منطقة alan SES‏ ي 
Ses Og net abe)‏ شوارہ وی 3 


الله حة :اش حر کة الانتهائية al Ef Bat‏ 
واعماق GUY‏ عن Dols ab‏ في منطقة الثالوث 
مر إشارة زوال الاستقطاب إلى الشبكة العضلية الحيولية ما 
يؤدي إلى تحرر شوارد الکالسیوم وبدء الدورة التقلصية. 
وا الکالسیوم بشکل فعال J‏ صهاریج الک 


فب سو و 1- 


ا اید لصارد عند رقف الاستقطاب وترتخي العضلة. 
ات اليف وس شس لیف سے واحد ( حوار عراز ترا تعصیب 
اليف عضلي واحد أو يمكن أن يتفرع ويكون مسؤولاً عن 
ہے۔-۔-ج سن ek)‏ 
ee een‏ لليف العصبي وجمیسع GUY)‏ العضلية 
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خط M‏ خط M‏ ہے roe DL‏ : 
شريط 1 شريط ۸ شريط So Eo Byes‏ ۱ 
سس قسیم عطلي سب قسیم عضلي سل ۱ في على ۴ 


ه عضلة في حالة استرخاء ۳ 
القسيمات العضلیة و اشرطه 1 ومتطقه !۲ في حالة استرخاء 


۶0+. تقلص جزئی للعضلة‎ b 
۱ بدء انزلای الخيوط الرفيعة والثخينة باتجاه بعضها مما بوني؟ا‎ 
5 5 0 2 لی قصر وتضیق القسيم العضلي وشريط 1 ومتطقة‎ 


ی رفوي RE‏ 
تيقى الخيوط الرفيعة والثخينة محافظة على طوٹھا لت wih‏ 


5 
شكل 12-10: الق اليوط وقصر طول القسيمات العضلة في الاسترخاء. رسم خطیطی وصور یر رو نب سدع 

تحدث في الألياف ا ی اا 9 نام عملية ازلاق ر (ه) ف حالةالاسترحاءبحافظ اليم المضلی وشریط 1 و عل 
ابل lage‏ تعمل جزفات این الي تشم الاب على تاو شريط 1 ايودي إل سحب Lyd)‏ الرفيعة وال Aly‏ حل 
one Ber‏ )0 0 9 حواف القسیم العضلي من بعضھا فی أثناء اللي عندما تتحرك إل CU‏ الخروط ال a‏ 
ET‏ سے ون دده وو كلا oe olf‏ سر ہی 


4 
ifs 
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الشگل 13-10: الاتصال وت a‏ ۱۳ قبل ll‏ في المضا: الميكلية تتفرع احاویر انح see CERGE WS‏ لعدة 
اچ رٹیل کل فر پیم ۲ یچ زیون حر pci‏ 


٦ ۰ 1‏ 
= ار = پگ ist‏ کل فرع 3 کا 


an 


اگ هستقبلاته إلى بدء زوال استقطاب الليف العضلي الذي ینتشر ق أعماق اللييفات العضلية بوساطة نبيبات T‏ 


Aes 0‏ و[ کو 
|العضلية ال عي يعصبها | ال حدة المحركة .Motor unit‏ لا 


لض الألياف العضلية الميكلية رده بشکل By eye‏ 
٥‏ 1 أو لا ales‏ نظرا لاعتلاف قوة التقلص فان 
GUM‏ ضمن الحزم العضلية لا تتقاص بنفس الوقت .اا أن 
eet‏ تتر کب من و حدات حر کة بودي: تیه" خوار 
IF,‏ واحد ل 2 يتناسب مع عدد الألياف 


= 


eae:‏ برها هذا اخوار. لذا 0 الوحدات 
المحركة es,‏ حجم كل وحدة ع رکة Cid‏ شدة 
التقلص العضلى. تعتمداإمقدرة عضلة ما على انحاز ح ركات 
SE‏ او در فی سيول ایو و دا 

عضلات العين تنظيما دقيقاً حدا لذا فإن كل ليف عضلي 
معصب بلي عضبي مختلف عن الآخرہ أما العضلات ذات 


هت ال = مھا عل دی وى 


34 1 ۲ ۳ 
1 4% 7 7 س39 
=f‏ 
1 2 2 
a‏ 7سس ۶ ہے 
s‏ 0 4 
د 
a‏ ۵ 2 
1 
7 سی 11 
ا 1 
کے da‏ برد ge‏ 0 
Ar 1‏ ع GES‏ 
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ر 
ت راف تعصب غوار domly‏ 
من أكثر من 100 لیف 
0اا دبق 
و 


سکن سج سم 


الو ھن العضلی 85 Myasthenia‏ مرض مناعی ذاتی 
واسع لانتشار یتمیز بضعف عضلي pal‏ عن انخفاض فى عدد 

المستقيلات ail ol‏ للستي کولین في غمد الیف العضلي في 
منطقة الاتصال العضلی العصبي. یعود سبب انخفاض 
مستقبلات الاستیل کولین الى LLG‏ أضداذ موجودة في مجری 
الام بالمستقبلات المتوضعة في ثنيات: الاتصال مما يؤدي الى 
د ی کجزء من مقاومة 


fast‏ | المستقبلات المتاث رة ر بمستقبلات جديدة. من تاحیة آخری 
ج تعود هذه المستقبلات وتصبح غير قادرة للاستجابة لادستيل 
كولين نظ را لازتياظها بالاجسام المضادة وهكذا يتابع المرض 
مساره المتقدم في الجسم. 


المغازل العضلية والأعضاء الوترية 
Muscle Spindles & Tendon Organs‏ 
تحتو بي ae‏ العضلات الخططة ومناطق اتصال 
العضلات بالأوتار على مستقبلات حسية تمثل SNES‏ 
ای GE‏ يوحد بين لمزم العضلية كواشق سی 
. مدوده تدعی ان مساو زو Muscle‏ تع 


14-0). تتکون الغازل العضلية من محفظة_من_نسیج ضا 
تحیط بفراغ so‏ بسائل توي على کے 


الألياف داخل المغز fibers ad‏ ات خترق عدة 
و العضلي وتلتف حول الألياف 
داحل الغزلية المفردة. ai‏ ات ي اطول (عادة دم" 
الألياف العضلية الحططة_خارج لت سی تسیا 


اج : كي دع i alee‏ ار ایر Jey‏ 
wae 0220‏ العلومات إلى لی اخبل الشو كي: اہ 
من لیاف داخل المغزلية والحسیة منعكسات 


ابحموعة العضلية القاومة للسوولة عن النشاطارء 
مثل الشي. 8 
3 الأوتار› بالقرب من أماكن دخول ال 
الاتصال المضلي الوتري. Oy‏ 4 » ظ 
ی وتشكل Res cc‏ نا اح 3 ف باء 


التاجمة عن ا ۳9 وج ہے۔۔+ نشا 
العصب الحرك إذا Sale‏ الشد ہت ما أن کے 
al‏ كمية ابلهد اللازمة لاغاز a ar‏ ا 
مختلف القو ی ف امنا 


5 ہج" 


ك 


فو نت العضلة رو .(c7-10‏ النسيج العضلی 


الذهتية تتفکك إل آسیتات آیاتزعات اک 
التوضعة ف مطرق التقدرات. تا کسد Lacie‏ الأسيقات 
ضمن ae ar tle‏ اللیمون وینتج طاقة oped‏ على شكل 
aw)‏ عند تعرض العضلات اهيكلية ری ی = 
سریع) Kb‏ تستخدم الاستقلاب A‏ للغلوكوز 
(بشکل ابی مصدره. نالغب حن ا | 
ای an‏ جس خض لین سیب قصاد کی 
الذي یعوض لاحقا Je‏ فترة الاجا جع oll am‏ 
Jal‏ خلال هذا العمرین ألا وارتحافا 5 اه 


الشكل 14-10: الستقبلات الحسية المرتبطة بالعضلات الفيكلية: 
رسم تخطيطي ow‏ مغزل عضلي وعضو Ae‏ وتري. وي 
المغازل العضلية على ألياف حسية صادرة وألياف حركية واردة 
مغزلية تمثئل ألبافا عضلية متحورة , إن حجم 
آلالیاف داحل الغزلية کبیر مقارنة مع GUY‏ حارج الغزلية حیث 
تبدو نم اها واضحة 1 (b)‏ صورة Pre‏ الالکترونسي النافذ لمقطع 
كرضي بالقرب من فاية الغزل العضلی تبين احفظه PIAS (Cy‏ 
حسية مغمدة بالیالین (MA)‏ وألياف عضلية داحل مغزلية (MP)‏ 
تتميز عن GUY‏ العضلية العادية خلوها من اللييفات العضلية 
#اصطفاف نواها الكثيرة يجاب بعضها بکتافة (ألياف مسلسلة النوی) 
أو مک مة في انتفاخ مرکزی (ألیاف کيسية النوی). LO Bey‏ 
التابعة (50) ني الصفيجة النارجية للألياف داحل المغزلية, تتحسس 


مرتبطة بالیاف داخل ٠‏ 
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یمکن تصنیف GUY‏ العضلية في الانسان ال باج 
امراف cy‏ علا عوامتها eae‏ 

النسيجية والبيوكيميائية (الشکل 15-10). هذه الأصناف 
الثلانة من الألياف عادة موجودة في معظم العضلات: 

٭ آلیاف نمط ay‏ أو البطيئة أو ألياف الا کسد المراء: 


Red oxidative fibers ۳‏ توي على العديد من التقدرات 


یت ت 


وغنية بالميوغلوبين «Myoglobin‏ بره تین يحتوي بجموعات 
من [لحدید ترتبط بالاو کسجین ومسوول عن (عطاء اللون 
الأحمر العاتم. تحصل الألياف العضلية ال حمراء على الطاقة 
بشكل أساسي من (الأكسدة الموائية الفوسفورية للأحماض 
الدهنية) وتتكيف مع التقلص العضلي الستمر وابطيء_ 
لفترات طويلة من الزمن حسب ا حاجة كما في العضلات 
السفلية للظهر. 

ه ألياف نحط (ila)‏ أو السريعة Fast‏ أو ألياف_متوسطة 
SI Us‏ بالتاکسد Intermediate oxidative‏ 
glycolytic fibers‏ عمو ي على العديد من التقدرات_ 
وغنية بالیوغلوبین وكمية لا بأس با من الغليكوجين. 
تستخدم 5 الاستقلاب_ ات کسدي وعلل_السکر 
_اللاهوائي» وهي لیاف متوسطة من ee‏ اللون 3 
واستقلاب الطاقة مقارنة مع BUY‏ العضلية الاخر ئ۔ 
كين نم التقلص السريع رالعاطات اتاد ال 
کتلك المطلوبة من الرياضيين 

ه ألياف فط (lb)‏ أو السريعة أو ألياف بيضاء محللة 
للسكر White glycolytic fibers‏ عمو ي على القليل مر من 
التقدرات- والقلیل من الیرغلریین "ولکنها غنية عدا 
بالغلیکو جین ما یجعل لوا باهتة اللون. تعتمد بشکل 
oll‏ عل تحال السکر | کمصذر للطاقة وتتکیف مع 


المغازل العضلية التقاضات العضلية فى الألياف العضلية حارج الغزل 


في أثناء حركة ا حسم وتساهم مستودعات في التنظيم العصبي 
لوضع الحسج“وتنسيق عمل العضلات المقابلة. يجمع العضو الوتري 
المعلومات حول درجة: الشد بين الأوتار ويرسلها إلى ال لٹھاز العصبي 
المركزي ليتم معاختها (GLIA)‏ مع المعلومات المرسلة من المغازل 
العضلية لحماية الاتصالات العضلية الوترية والساهة ف تنسيق 
التقلصات العضلية بشكل دقيق. 
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التقلصات السبريعة ولکن تثعب بسر AS‏ تشکا الألياف 


۵ کار wis a‏ ود ١‏ ۳ 
عضلات. صغيرة. Gee‏ على sus‏ کبیر من الارتباطات 


العضلية العصية کالعضلات aS sl‏ للعن ٠‏ الأصابع. 
te ae‏ اا ج 


النسيججية له ا سر ير يه كبيرة 3 لشخيص امراض 
العضلات او ما یسمی الاعتلالات العضلية -Myopathies‏ 
یشرف على gi‏ العضلة إلى alec Ul‏ خراء 


ےق : 
و بیضاء و متو سطة تک الدقعات العضبية من Stes!‏ 


ا حر کة. | تحتوي CU‏ الو حدة الح ر كة الواحدة علی نفس 

التو & a‏ لیاف | ادا 3 تىد ؛ا ات الألياف اخمراء 
٠‏ پی 2 ٤‏ 9 

باعضاب GUY‏ البیضاء غر سا تتغیر ااصفات الشکلية 


و الو ظيقية نام الالناف. لته اف مہ العو للعضت. دی 
مد 5 2 ت2 ت sn ١‏ > 524 = 


ح|و-ى-ص. ےچ 


. الزوال البسیط للتعصیب إلى ضمور (وشلل اللیف العضلي. 


ہہ حا سے = 


Intercalated disks‏ (الشكل 16-10 17-105( وعثل الخد 


الفاصل بين الخلايا العضلية المتجاورءا حيث وج Side‏ 


Cardiac Muscle العضلة القلبية‎ 


2 1۔ LY‏ الأحع المتو سط توب العلبی چو سح 79 ویو << 7 
Sn‏ 2 .+ العقدات الاتضالية (الشكل 16-10 +17-101). ختوي 
بت .:-::: —— = 1 


in a eel 14 af : : ۲‏ - ~~ 
الابتدائی قي آئناء التطور اخنيني في جموعات تشبه ۱ 7 
١ ِ‏ ٭ = suit‏ |= = = 
۱ القاطع العرضية للأقراص القحمة التي تشبه الدرج کل 


٠‏ تق 7 2 ۱۵۱ “ = ا 
متعددة النواة كالعضلات الميكلية» تشکل ايس ا العدید من اخسیمات الرابطة واللفافات الالتصاقية (تشبه 
اتصالات معقدة بين استطالتها العمددة (الشكل 16-10). النطيقات الالتصاقية في اخلایا الظهارية) تتمثل وظيفتها بربط 


ہے 35 وچ قر اس ما ب 
2 - 


السلاسل أكثر من أن تنصهر (تندمج) ككتلة من خلایا 


الم 


الشكل 15-10 : GUN but‏ العضلية ISA‏ مقطع عرضي :في عضلة مخططة هيكلية ملوناً كيميائياً نسيحياً للكشف عن كنافة ازع اليلد 


قد ا 
ATPase‏ 3 الات العضلية. یستعدم هذا الأنزیم لعرفة توز ع الألياف البطيئة غط 1 (Sy‏ والالیاف التوسطة (1) نمط 8 11 لیاف المسر؛ 


(PF) b فطل‎ 
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الشكل 16-10: العضلة القلبية. رسم تخطیطي يوضح الصفات المميزة خلایا العضلة القلبیة, کا الألياف العضلية القلبية من LY‏ منفصلة 


تصل مع بعضها باستطالات متشابكة. تدعي أماكن الاتصال أقرا 


سلمية تعبر كامل لیف العضلي بین الخليتين. تحثوي الناطق العرضية للقرص 


السلمى سیب ےط ور کت الر ابطة وا تباطات اتصافیه آحری تعمل على تاك یاج بمضها Sab,‏ حتوي المناطق 


۱ 


و احده. . تحتوي علایا العضلة ee ee AIAN‏ 


ما یسمح بحبك الألياف بانتظام معقد ضحن 
با القلبية بشدة مع بعضها لمنع تراحعها عن بعضها ف 

أثناء التقلص العضلی الستمر. توجد ف القاطم الطوله لكل 
فرص مقحم ارتباطات فضو Ay‏ تساهم 3 استمرار التبادل 
' الشاردي بين الخلايا العضلية التحاورة. تعمل الارتباطات 
al‏ كمشابك E‏ 


3 


تب بنية ووظيفة روت ۰٠۰٠٠٠٦٦٠٦٦٦‏ 
ظرفا في i‏ العضلة I‏ ۰ ۱ 
ظ والشبكة الهيولية JS)‏ غر ات منتظم یی oo‏ وا 


ار نة_مع ey‏ اک الشبكة الحيولية العضلية غير 


ae 


We! om‏ القلبية (الشكل 0810 توي حلايا 


لطو a)‏ لاق راض على ANI‏ من الا تباطات اض ي ا تشكل مشا بك کي ا ۱ ثيه دسمح لا شارات التقلص IL‏ 


مات عضلية أ 


وعبو aa‏ ال 0گ کا ال 


وت بيبات 1 أكثر عددا lee‏ في_خلايا_البطين 


لعبور من خلية إلى أخرى_كموحة 


كثافة وانتظاما مقارنة مع العضلات افيکلية. عفر ع حلایا العضلة القلبية 
فا ہے اہ ا ات ھا رو ور من القلب. 


العضلة القلبية على أعداد كبيرة من التقدرات تشغل 80 
و اسان کین ماد ما شک ادا 
الستمرة للاستقلاب افوائی ي العضلة القلبية ley‏ تحتل 
المتقدرات %2 من Wt dae‏ العضلية AISA!‏ تنتقل 
dew play‏ إلى LE‏ العضلية عن طر يق_البروتينات 
الام pat‏ وفؤد الق الزئیس ورن على هكل 
غليسيريدات_ثلاثية في قطيرات الشحم النسي يمكن رؤيتها 


في العديد من حلايا العضلة القلبية. توجد في هيولى الخلايا 
oye Lal‏ الفلیکوجن ike Shey‏ تدعی 


اللي فو شين باله ٠‏ نوی خلایا العضلة القلمة. 
«اللببوفوشين.بالقرب من نوي ۱ م 


هناك بعض الاختلافات في بنية الخلايا العضلية الموحودة 
في البطين والأذينة» فترتيب الخيوط العضلية في كلا النوعین 


من العضلة القلبية متشابةء إلا أن الخلايا الأذيئية تحتوي على 


افو تفن Totes‏ وتبلاو أصغر حجما بعض الشيء. توجد 
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الشكل 17-0: الألياف العضلية القلبية. (a)‏ مقطء ع طول لعضلة قلبية باجهر الضوئي بين نوی مر 25 3(N)‏ 0 

متباعدة (1) تعبر الألياف. يجب عم الخلط ow‏ الأقراض السلمية البعثرة والتحطیطات المتقاربة والمتعاقية و العالية (5) التي تشبه نظیرقا في العضلة 
ا مبكلية ولکنها تکون Jules! Gf‏ لاحظ نوی الأرومات الليفية في غمد Gl)‏ العضلی. تكبير 200 ملون (dD) eek‏ صورة wee‏ 
الالكتروني النافذ تبن قرص مقحم (أسهم) له بنية تشبه الدرج تمثل الاستطالات العداحلة القصيرة للحلایا العضلية المتجاورة. توي الاو 
العرضية للقرص المقحم على > ob‏ رابطة (D)‏ وارتباطات التصاقية تدعى اللفافات الالتصاقية (۴) تشبه إلى حد ما اللطحات Sly‏ 
اخلایا الظهارية. تعمل اللغاقات الالتصاقية كام" یت فیوط "USN‏ في فایات القسیمات العضلية. لاحظ متاطق اقل کنافة في القرص 
السلمي تحتوي على TE‏ الارتباطات الفضوية. dee‏ في هيولى الخلية العضلية أعداد كبيرة من انتقدرات وبنى لييفة OE gles alos‏ 
الوجودة قي العضلات SAI‏ ولكنها أقل انتظاما. تكبير 31,000 


الشکل 18-10: المنبة الدقيقة للخلایا العضلية القابية. رى صورة باهر الالكتروني النافن لعضلة a‏ لیر رک المتقدرات ( وتار 
الشبكة افيولية العضلية م بین LN‏ العضلية وقلة انتظام تسات 1_وارتباطها باحدی als‏ صها لية العضلية المتدة مشكلة 


ola‏ البنی aslice‏ کے "وچ ہہ تكبير 30.000 (by‏ خلبة عضلية 
ق الأذيئة تحتوي على حبيبات غشائية تتجمع في الأقطات النووية. تکثر eda‏ اطبیبات فى Ly‏ العضلية 3 الاذینة الیسے للقلب ويك عا 


)600 حبيبة A>‏ یق الخلية) de‏ کمیات قليلة من ھذہ ایبات 3 الأذينة الیسری والبطینات . . حتوي حبيبات الأذينة ا طليعة هرعون بتيدي متعدد 

IF AAAS س د ی ر ےن‎ ae 

يدع ا العام jl‏ للصودیوم .(ANF)‏ یستهدف العامل المدر للصوديوم WISI Lo‏ ويؤدي إلى صر ج الماء (قإلصوديوم (بيلة الصودیوم وإدراد 
البول): هذا هرمون یعاکس تأثير هرمون الالدسيترون ومضاد الإبالة اللذين يحافظان على امه وَإلصوديوم في الكلية. تكبير 10,000: 


۹ rN 


ANY =F AUKIALO 


مسمس 


Atrial natriuretic factor‏ يستهدفق حاديا في الكلية يۇ 
اف 0 


Le 
تقوم لخلا التقلصية‎ ee على ص‎ 


= 1 سے‎ =A 


lm‏ الدفع المتولدة 
نی الإيصال تم مناقشتها و في الفصل ail‏ 


Smooth Muscles العضلات الملساء‎ 


حلایا متطاولة مستدقة غير مخططة. تحاط کل aie‏ 
19-0). يعمل النسيج الضام على توحيد القوة النايحة عن 
كل ab‏ عضلية ملساء بقوة واحدة كما ف التقلصات 
التمعجية في الأمعاء. 

يبلغ طول Lt‏ 20 م۳ في الأوعية الدموية 
الصغيرة و500 میکرون ف الرحم المامل. تحتوي كل اة 
على aly‏ مر كزية تتوضع في الجزء العريض من AISI‏ شبجة 
تراص ادن بشدة مع الخلايا dy sie!‏ تتوضع النهايات ‏ 
المستدقة Lal‏ مع الأجزاء العريضة للخلايا العضلية 
الأخرى. تبدو أقطار الخلايا ف المقاطع العرضية متباينة 
وتظهر النوى فقط في المقاظع العريضة ذات الأقطار الكبيرة 
(لشکل 220-10( تبده- الفلايا مسننة اللتواقف Ul is‏ 
وی التقدرات و احسیمات الريبية المتعددة و صهاریج 
الشبكة اهيولية الخشنة وجهاز Sa‏ بكافة قرب وة 


cee 
توحد فی خلایا العضلات الملساء بقايا من الشبكة‎ 
ید العضلية و خرس سا النشاط‎ 
العضلية المللساء ببنية وترتیب > حیوط‎ LY فى‎ 3 
ان وارز سا حرم هذه الخيوط بشکل عائل‎ 
۶)۹ 4 پ--‎ 


ان و ناهد حویصلات احتسائیة بالقر ب من بطح 1 


ہے mne.‏ ہ 


تتقلص العضلات الملساء بآلية انزلاق خيوط الأكتين 
واليوزين کالعضلات الحيكلية. تشکل بروتینات. الیوزین 
حزم متباينة تشکل جسورا تصالبية مع القلیل من حيوط 
الاکن ee!‏ 


خلو الخيوط الرفيعة ق العضلات اللساء من معقدات 


۰۷۹۷۷۰۳۴ 0)/ 
Calmodolin‏ و هو برو تین رابط للکالسیوم مسؤول عن 
تقلص الخلايا غير العضلية. كجميع العضلات؛ يعد تدفق 
(خريان) «الكالسيوم مسوولا عن يدء عملیة التقلص ف 
حلایا العضلات اللساء. یقوم معقد الکالسیو ون دو لین 
ف العضلات اللساء بتفعیل آنزم میوزین کیناز 
السلسلة الخفيفة و زا Myosin‏ ۳ عن 
٦‏ سو عل الميوزين مع الأكتين 
ا خیطي. تؤثر العذيد من الهرمونات والعوامل الأخرى على 
نزم الميوزين كيناز ذي السلسلة الخفيفة وعلی 3رج) 


تقلص العضلات اللساء. 
SF‏ لعضلات اللساء على بحموعة من خیوط 


متوسطة بقطر 10 نانوميتر ويعد الدیسمین Desmin‏ من 
الخيوط المتوسطة الرئيسة في جميع العضلات الملساء» ويوجد 
الفيمنتين Las! Vimentin‏ في be‏ العضلات اللساء في 
ااوعية الدموية. يلتحم الديسمين والفيمينتين والأكنين 
الخيطي بأجسام كثيفة Dense bodies‏ (الشكل 20-10) 
مرتبطة بالغشاء أو ddl‏ تحتوي و US‏ على 
الأكتينين ألفا وتعمل هذه لاحم pide‏ تال ا 
اميکلية والقلبية. تساهم عملية ارتباط الخيوط الرفيعة 
والمتوسطة بالأجسام الكثيفة بنقل القوى التقلصية إلى 
الخلايا العضلية الملساء امحاورة والألياف الشبكية ا حیطة با 
(الشكل 21-10). 
تتقلص العضلات اللساء ]لا إرادياا تحت سيطرة الأعصاب 
الذاتیة وامرمونات والظروف الوظيفية الوضعية _كدرجة _ 
التمدد. توجد العضلات اللساء کوحدات عضلية ملساء 


mg ٠ 1 
بحیٹ تعصب کل‎ Multiunit smooth muscle متعددق‎ 


ey 


الم و ا س ےا ةن 


النسيج العضلی / 223 


5 ید et‏ مذ کر e‏ ۷ 

e‏ حا iear : een‏ تفای اتی 

الشكل 20-0: البئیة الدقيقة 02 و ۰ (8) مقطع عر 
تويات abe‏ على کاما ل Usb‏ ينتج عنها مقاطع فد ای 

4 الرفيعة ف حزم اللييفات العضلية وبعض الف 


ضي wel‏ الالكتر, ا ا Eee‏ سر سیا یل ا 
را ري المقاطم ع الكبيرة منها ففط على : نواة. لاحظ ais‏ انتظام اليوط اللخينة 


«رات (M)‏ توجحد_حول_الخلية العضلية صفیجة جارجية_رقيقة. والکٹیز من BUY!‏ 'الشبكية 5 


اللطرق خارج لري اد ورای ۶ ۳ (b) .6650 pS yw‏ مقطع طر! ي في خلية عضلية ملساء ينين slat‏ 
اھ ن امبرل 7 


( و غشاء ALL‏ ترتبط by yd!‏ الملتوسطة والرفيعة بالأجسام aS‏ بوجد في هيولى 

Fie‏ غولحی, | يلاحظ في eget‏ السفلى الأيمن من الشکل انخماصات فی غشاء 
لوي في العديد من LS‏ الا Ll‏ ب مثر في Le‏ العضلات الملساء 
اللكالسيوم من الشبكة اغیولیة العضلية. تكبير 9000 


is‏ بالقرب + ن النواة متقدرات 
جزیتات غليكوجين )2 


الخلية تدعی (Ci bigs)‏ تشر ودخحال 
وتعمل رات جر كما تی العضلات الشيكلية وتقرم بتظیم تخرر 


8 

21-0: تقلص العضلات الملساء. جميع الجزيئات التي تساهم في عملية التقلص متشايمة في الأنواع العضلية الثلاثة» إلا أن الخيوط فى 

29 الملساء ذات ترتيب مختلف وأقل انتظاما مقارنة مع العضلات الأخرى. (8) ين الشكل التخطيطي ارتباط الخيوط الرفيعة بالأحسام 
؛ الترضعة فی غشاء الخلة ern‏ افیول. توي الا جسنام الكثيفة على ألما أكنينين کتینین oll‏ پرتبط ل بالخيوط ۳ فعا (os‏ ل alam VI‏ الكنيفة ٍ 
) شناء الخلية كأماكن ارتکاز للخیوط المتوسطة ولاق ا بین ا خلایا. يساهم انتظام خيوط اهيكل 1 و حیوط جهاز التقلص ای 

ا اسیج متعدد اخلایا(کوحدة واحدة)مودياً Calis‏ فعالاً وقرباً۔ (ت) يودي تقلص الخلايا العضلية الملساء إل Sab‏ طول اداد 5% 3 

9 وتقاص کاب الخلايا العضلية. يبين الشكل صورة مجهرية لمنطقة متقلصة في جدار المثانة. تشبه النوى المتطاولة في الألياف العضلية اللساء 


; نازعة السدادات الفلينية ما د فصر طول الخلية في أثباء التقلص, تکبیر 0 لون لاني الكروم لارلوي. 
3 کی ‌ ۷:۳ 


ae ES | 
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تجدد النسيج العضلي 


Rregeneration of Muscle Tissue 

متلك النسيج العضلي بانواعه اثلائة قدرات (إمكانيات) 
dale‏ للتجدد بعد الاصابة بأذية. 

العضلات de USA‏ الرغم من Of‏ نوی العضلات 

الميكلية غير قادرة على الانقسام الخيطي Mitosis‏ الا أن 


التسیج رن ان بتحدد ولكن بشکل محدود. تعد الخلايا 


التابعة (الساتلة) Satellite cell‏ مصدر الخلايا التجدده 


التي تتوضع ضمن الصفيحة الخارحية في کل لیف عضلي 
ee‏ 


ناضح, الخلايا التابعة حلایا خاملة تحتفظ بصفات سليفة 
الخلايا العضلية الي تبقی بعد تايز العضلات. . عند تعرض 
العضلة لاذية أو Sigal‏ آحری تصبح UIE‏ السائلة 
السائنة aah‏ حيث تتکاثر وتلتحم مع بعضها لتشکل 
الیافا عضلية هيكلية جدیدة. (GAT‏ الخلايا. التابعة نشاطا 


bu‏ في النمو العضلي فى أثناء التمارین الرياضية الشاقة إذ 


35 ۲ 
1 ۱ ۱ 

و ها tt‏ 

١ 7‏ بش 
١ 1 n‏ س a)‏ 5 تق ہو ہیر es‏ 

ان 1 
8 ْ 8 ود + ورن 4 
۱ ل 2 = 5 a‏ 

8 ۳ 0 
ین كك 2 ۹ 


ors 


وو 0 زيادة 


العضلة القلبية تخلو العضلة Bie, a‏ 
Satettite cell‏ ولا متلك أي قدرة على التجدی 
اطفولة. يتم استبدال الضرر وال ۶٩۱‏ 
في العضلة و NS‏ النسيج_ ۵ لضام 
تشكل ندبات فى العضلة القلبية. 

العضلات اللساء خلايا بسيطة ذات [ 
القدرة على الاستجابة ded code!‏ ا 
العضلية اللساء السليمة و تستبدل الت 
الخلايا الحوطية (خلایا حول es‏ = 
الو حودة في جدران الأوعية الدمود 21 من = 
ترميم العضلات الملساء في الجملة_الوعا 8 


: 1 | 5 وت‎ 3 
: ۱ من الب حهاز الوعائی الذموي(واللمفا‎ Cell JX ( Blood Vascular System 
م‎ J 5 تفرعت و تتقل الدم‎ 
23 ۷ إل الانسجة:‎ 
7 1 1 وت‎ ort mt ey ella r GIP ey ay 
۱ 0 


وتدعى العطللة Qual‏ والغلالة de WLI‏ وتدعی التامور ‏ . وأعضاب وفروع من اهاز ۶۲( عر 
ا حخشو الخشوي (النحاب). Impulse-conducting system‏ (الشكل 4-11 


ae 0‏ 
یتالف الشغاف ا من طبقة واحدة من العضلة القلبية Myocardium‏ أ سل 


خلایا الہ حرشنيا dated‏ على طبقة رقيقة من نسیج ضام سم سو یت 
ينوي على ألياف مرنة وکولاجینیة [ بعض الألياف العضلية) القلب بشكل لولبي معقد. و ac‏ 
سای تتصل الطبقة العضلية القلبية مع الطبقة تحت البطانية 


العضلية القلبية. لذا تبدو الألاف En‏ 
mas‏ مقطع نسیجی عنطقة صغيرة من لة القلب ۱ 
.Subendocardial layer‏ توي هذه الطبقة على أو رده ae Sas‏ 


الشرايين 
شريان مرن 


| 1-1: أوعية جهاز الدوران الدموي. القلى 
جو 7 م عضو زئیس 8 je‏ الدوران الدموي ي. يضخ الدم إلى جمیع أرجاء الجسم ويزود ٠‏ 
pee”‏ بالقوة الضرورية خروج الواد الغذائية من الشعيرات وذنحوها الأنسحة. : غادر الشرایین الكبير 


ظ ats‏ القلب اتضکل شرابين عضلية. Cas‏ 

on‏ العضلية بدو رها ال فزرع عليدة تدخل الاعضاء وتتفر بدورها في الاعضا ۱ بی شرالان 

ظ 1 2 dt‏ فروع اصفر لکل 2 ات امقر Su Ay)‏ 
بغر تدعی ال* 8 وهي أماكن تبادل بین الدم والأنسجة المحيطة ہج ی و رات 2 doi‏ بذ ها Sed‏ اور 

9 اٹ و regan,‏ اپ ای “ee‏ : 

خيرة ومن ثم أوردة متوسطة اس a‏ و Se‏ ال حجم الأعضاء وتشکل أوردة کبیرۃ ا حجم تعيد الدم إلى القلب ۱ 


7 دہ 1 = 
تچ n‏ 5 اع سے اس عي 5 3 
0 شی خی 


ل مہ * ۰ [ 
= > جر ۰ ر تسس ۰ 
: 2 ۳ بت 7 رم لا ر0 3 AS‏ = 


56 


3 زر 8 


۳ جهاز الدوران / 227 
ايد اکر Soil poly!‏ _ 


طبقة النسيج الضام الموجودة تحت (النجاب) رحد 
وألياف والعديد من الايا الدهنية (الشكل 5-11). : 
bul‏ الطبقة ا حشویة من التامور Pencardium‏ وهو 
غشاء مصلي يتوضع فيه القلب ويوجد بين التامور اخشوي 
و طبقته دار ية Parietal layer‏ کمیة قليلة من سائل مصلي 
تسهل > کة القلب. 
عمد کے تالف صمامات القلب مر[ لب مر کزی) من نسیج ضام 
سين ان سے فرب | کی (يتوي أليافا.مرنة وكولاجينية) ده من كلا 
0 2-1: أوعية الجملة ع اجهرية. اج ہا این طبقة من SE‏ و رت ہے 
a‏ ا ت لد د رت القلب بلقات ليفية تشكل جزءاً من افیکل الليفي للقلب. 
والسائل الخلالي في تقوم النطقة الليفية الكثيغة حول صمامات القلب بتثبيت 
قاعدة الصمامات کل کأماکن تشوء واندغام خلایا 
العضلة القلبية (الشكل 6-11). 


ظهارة متو سطیة) مدع مة بطبقة رقيقة من نسیج ضام 8 
كل Guest‏ أو التامور الحشوي اهنزو > 


الوريد الأجوف العلوي 
الآذينة اليمنى 
الأذنية الیسری 
العقدة الأذنية الجيبية (الناظمة) 
المسار بين عقدتين 
قدة الأذينية البطينية 
الحاجز بین البطينين 5 ee ie‏ البطينية 
حز 
ألياف بورکنج ۱ الحزمة الیمنی 
الحزم اليمبرى ۴۰ آلیاف بورکنج 


آ الشكل 3-11: الصفات النسيجية رن . ظر Joh‏ الانسان بين تن ون لدت Chel tate‏ من نظوقا يب Seas‏ 
7۰ 775 و ات میلس سس یت 
0 ل الخال مد ویلتصق بالعضلات ا حلیعیة سی 
ہک ںا كه ا a‏ وی مان اه Us‏ بطائية. الأجزاء المبينة باللون cit‏ 3 
ا لس 35 


٤ 1-7‏ من لیات العضلية سک7 77 06 lise‏ 


Sia الناظمة اة‎ LO أو‎ GUY 


BF 


!18 دمع 
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الشکل 4-1: الشغاف والشبكة الشغافية الناظمة للقلب: الشغاف (EN)‏ طبقة رقيقة من نسيج ضام یبط ae‏ = يوجد دن 
الشغاف والعضلة القلبية طبقة مختلفة السماكة تدعى بالطبقة تحت الشغافية (SEN)‏ تحتوي على أعصاب صغيرة وخلایا ناظمة للقلب (بورکنج) 
(P)‏ ف البطینات تدعی الشبکة تحت الشغافية (الناظمة 127 قلي سیب رس مي WE‏ مضه علیہ De‏ ا 1۰۰۰ 
ایصال الدفعات FV‏ من التقلص. حالایا بور ج أكبر حجما من خلايا العضلة | القلبية وحتوي على كمية أكبر من Salt‏ حین. يبدو العليكوجين 
شاب لد قم ول يب اید ابد eal‏ )3( یت ۳ 2 


للعضلة القلبية الى ee oo‏ الات التاظمة HAE 20 Car Ba ea errr:‏ 
بحتوي القلب على جهاز متخصص بتولید تیه نظمی بابحاهات ختلفة مشكلة شبكة من الاتصالات. Les‏ اب 
ینتشر ی کامل العضلة القلبية (الشكل 11 0 Cally‏ هذا الاذينية البظينية العقدة الأذينية الاڈ و تسیر علی طول 
ا چھاز من عقدتین متوضعتین في الاذينة وا العقذة Aer‏ الاجر البطینسی وتقسم إلى حزم سارہ Ltt ESA‏ 
الأذينية Sinoatrial node (SA)‏ وا ۳ الأذينية البطينية ال ss‏ البطينين. تعد ( الخلا I‏ الألياف الموصلة Mea‏ ا ری هت 
Atrioventicular node (AV)‏ إضافة إلى الحزمة الأذينية 300 حلايا قلبية متحورة متكا 


البطينية Artioventicular bundle‏ (حزمة هيس). تالف ۱ ODS Labs‏ فضوية) 
العقدة الحيبية ای یرای کا عا ب | تصبح SUS)‏ البعيدة من الحزمة الاذينية البطينية اک 


من ا خلایا العضلية ودات uy rom‏ ١إ‏ ۳ لايا العضلية القلبية الطبيعية وت پوت ما 
Conducting‏ 
3 ۱ ۳ 
تبطینیه . 9 خلايا مشافة ۳3 de‏ أو خلايا بور Purkinje Fiver oT‏ على “wy‏ گ 
th‏ أذينية لا أن احا مزلي ule uy coal Ce‏ لاها غنية بالمتقدرات. ات oe Sal‏ 
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للغلالة الباطنة. تتكون الصفيحة المرنة 11 -8) تتوضع OLS ky‏ مختلفة من الالیاف 
ey js ees 2‏ | 

]2 ¢ عل اقول کا ع gah‏ لوا والضفاقح المرنة GUY,‏ الشبكية من الکولاجین فط ر 


0 
١ا‏ رع مھ حه 4 
المع سے 0 J‏ 


® ۱ وبروتيوغليكانات وبروتيتات سكرية تنج جميعها Pik a‏ 
ف الشرائح النسيجية نتيجة لغياب ضغط 


٠‏ الو | العضلات الملساء؟ نحتوي الطبقة الوسطانية للشرايين 
aid ۱‏ العضلات الملساء في الأو عية الدموية صفيحة رقيقة تدعى /الصفيحة ة المرنة الخار External er‏ 
21 ھا | -6). elastic Lamina‏ التي تفصل الغلالة الوسطانية عن 
i 1‏ الو سطانية Tunica media‏ مک 4 بشكل أساسي الغلالة البرانية. 

- من طبقات عضلية ملساء جلرونه  Petey‏ 


7 0 
ر 0-3 . 
تر 0 
ےد 
5 
: ۱ 
سے 
تریح 


3 
0 
RE‏ ———_— 
ج 
1 ع 


۱,۱۹۳ * 
ni 5‏ 1 ۰ 
ار ؤ گے 

1 4 و ۱ 

1 3 
۴ 


سس" 
ص = 
Sea.‏ ےہ pA‏ 


3 نت وی‎ ae 
53 8 ۃ‎ 


11- 1 
ne a‏ 2 جدران الشرايين والأوردة والشعيرات الدموية. 9 حدر الشرايين والأوردة من غلالة باطئة و و سطالية و حارجية ly)‏ تغل 
الور “نات pos‏ القلب والعضلة القلبية التامو و . بوي على التوالى. ol A ot‏ على غلالة وسطائية میکة نسبيا ولعة ضيقة. Lal‏ 
۱ - فلمعته 

راکو وغلالته الر انية Shel‏ تشكل الغلالة الباطنة في الأوردة صمابات» محتوي الشعيرات الدموية على لايا بطانیة فقط دون مه 


بت بطا: 
eA yes 1 i)‏ 
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Seas‏ ل oot TEE‏ ان ےنیہم ہ727 
ال و سطانية بصفيحة مرنة[داخلية](.1181) واضحة. تحتوي الطبقة الوسطانية على gic‏ 


واضحة جدا. الغلالة ال وسطانية هي 
(A)‏ مات + في الأو رده الكبيرة متها 
پنسیج ضا st‏ گٹافة, تكبير 2+ صبغة ملونة للألياف المرتة. 


کے را ینم ہہ 55 


١ تی‎ 


ہا کون الغلالة 2 انية Tunica adventitia‏ و رشن 


و8-11). 


تتواصل sill‏ البرانية eee‏ تدريجي مع النسيج 
الضام الداعم للعضو الذي تعبر فيه الأوعية الدموية. 


أوعية الوعاء Vasa Vasorum‏ (أوعية الأوعية الدموية 
(Vessels of vessel‏ نتوي الأو عية الدموية الكبير ة على 
أوعية دموية تقوم بتغذيتها تدعی أوعية الوعاء وتتضمن 
شرینات وشعيرات دموية ووريدات تتفرع_بغزارة في الغلالة 
۱ ن الغلالة الوسطانية (الشكل 9-11). 

تؤمن aps‏ د ie‏ استقلايية للغلالة البرانية 3 والوسطی 


نظر | تکرن طبقات الاو ius‏ الدموية الكبيزة oe‏ یز 


رخ اح الغلالة 8 ۲ 
لياف مر زد (EF)‏ و طبقات متعددہ من عضلات ملساء گر 


la من الایلاستین, الغلالة‎ plan de 6 ABRIL طبقات الشرايين الکبيرة مقار نة‎ hel 
الغلالة البرانية و‎ 3 (V) gle و جود أوعية الو‎ bY في الشراننن.‎ 


er‏ بانتشار المواد الاستقلابية من الدم الجاري في لغ 
الوعاء. يؤمن الدم الجاري ف لمة الوعاء لو 
الأ وكسجين والمواد الغذائية | خلایا الغلالة الباطتة| | Use‏ الغلالة AS LY)‏ 
أوعية الوعاء في الأوردة الكبيرة “ أكثر من الشرايين 8 
لكون الأوردة تحمل دما منضزوع الا وكسحين. . 

حتوي الاوعية الدموية الکبیرة على شبكة من یاف 
عصبية (ودية) لا خاعينية (أعصاب SF‏ . للأوعا 
الامو (Wasomotor nerves‏ ٹل | النو ر أدرينالين) نالا 
لعصبي (الشكل 0-11. یسبب stil‏ ينالين التحرر من 
الألياف العضبية |[ نضيق 0 ل 0 7 يم وغول 


الألياف العصبية الصادرة 2 ف الغلالة rt‏ سطانية tal a‏ ال 


رف اد 


د | Welle att‏ 
العضلية الملساء: تعمل الارتباطاد ۱ 


الات اللساء في الغلالة الوسطا 
۲ 


۱ با 
17 ۰ ہے 
1 میں لکیہ مک ١ LTS‏ لحملة اله عا ۱ 5 
الناقل | . 0 سیر لت مه لا : ارا “Ade‏ لھ معاتنغہ4 ©:[[19111211 
09 سے يس | 3 3 له > _ أ مہ > 


1 ۱ 
1 
1 
ا ال ہر سای اک wet SA‏ 
= ہے مم 0 , ١‏ 2 1 4 ~~ ~~ — > ضفي - 4 1 
ie ener aN:‏ 1 

4 الشر ایین. تتلقی ۳ 27 5 و Me‏ + ال 0-1 ۰ 1 2 1 1 1 1 

۹ اه ہہ ۹ را الى oun‏ \ 
الكولين من الاعصاب الموسعة ٹا ۱ 

7 عم _- 

ae ۱ 37 1 4 ۲ 2 : ۱ 8 5 2 0 ۱ 

3 2 / ai 6 ر = سم‎ ١ ١ 2 النطا‎ 


۲ 1 
a 


3 


ay 


وی 


0 


۱ 


¥ 


ah 


ہڈا 
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تتميز افات التصلب العصيدي Atheroscerotic lesions‏ 
بظهور ثخانة (Slay)‏ بؤرية في الغلالة الباطنة وتكاثر في 
العضلات الملساء وزيادة مكونات النسیج الضام وترسب 
الکولیسترول في الخلايا العضلية الملساء والبلاعم. عند امتلاء 
البلاعم بکمیاث كبيرة من الشحم: بطلق عليها UNS‏ رغوية 
Foam cells‏ وتشکل شرائط ولویحات شحمية يمكن leis)‏ 
بالعبن المجردة وهي صفة مميزة للتصلب العصيدي. قد تمتد 
هذه التغيرات الى الجزء الداخلي من الغلالة الوسطانية وتزداد 
سماكة هذه الافة وتصبح كبيرة وتشکل سدادة فی الوعاء 
الدموي. تعتبر الشرابين الثاجية من أكثر الش رابين اصابة 
بلتصلب لعصيدي. يعتقد أن السماكة المنتظمة في الغلالة 
الباطنة ظاهرة طبيعية مع تقدم العمر . 

تغذي بعض الشرابین مناطق معينة في أعضاء خاصةء يؤدي 
إعاقة Gla‏ الدم فيها الى نخر Necrosis‏ (موت الأنسجة 
نتيجة عوز الأوكسجين والمواد الاستقلابية). تحدث هذه 
الاحتشاءات Infarcts‏ في القلب والأوعية الدموية والمخ 


واعضاء لخری. من ناحیة آخری AS‏ فی بعض المناطق 
کالجلد تفاغرات شریائیةء فحدوث انسداد في أحد هذه الشرابين 
¥ يؤدي الى نخر نسيجي لان جريان الدم يكون متواصلا فيها. 
ار مرض أو آفة فان جبار الشريان يتوسع بشكل كبير ويؤدي 
بأم آلدم Aneurysm‏ ينتج عن تمزق al‏ الدم عواقب وخيمة قد 


الشرايين العضلية Muscular Arteries‏ 
تعمل الشرايبن العضلية على تنظيم جريان الدم إلى 
الأعضاء عن طريق تقلص واسترخاء العضلات الملساء في 
الغلالة الوسطانية. محتوي الغلالة الباظنة على طبقة تحت 
بطانية رقيقة :2 وصفيحة مرنة داحلیة واضحة ۳۳ تشكل 
الجزء الخارحي من الغلالة الباطنة (الشكل 11-11). تحتوي 
الغلالة الوسطانية على AT‏ من 40 طبقة من العضلات 
الملساء تختلط مع عدد متباين من الصفائح الرنة (تبعا oa‏ 
الوعاء الدموي) وألیاف شبكية وبروتیوغلیکانات. يوحد في 
الغلالة الوسطانية صفيحة مرنة خارجية تشكل ol‏ 
اخارجي هنها ويقتصر و جودها we‏ الشرایین العضلية 
الكبيرة فقط. تحتوي UW‏ البرانية على نسیج ضام وأوعية 


ا ججزء الخارحي من الغلالة الوسطانية. 
‘ial Sensory Structures‏ 1 

الجيوب السباتیه Carotid sinuses‏ تو سعات po‏ 
الشر oul‏ السباتية الداحلية Se‏ على مستقبالات اله 015 
۲۵ تحسس زیاده ضغط الدم. تسمح اطق 
الوسطانية الرقيقة re‏ في vst!‏ بالتوسع ps‏ و 


هب 


ضغط الدم. تغزر النهایات العصبية الحسية في لعلل الال 


ف وليه 1 > الا : جو 6 - 7 
Py Pes ۸.‏ 1 8 از 7 ۳5۹ ٤‏ 


ہج 


ان سس 2 ee oS‏ ہے ےپ ار ۱ 
الشكل 10-11: الشریان الرن. تختوي الشراين الرنة على کم 
كبيرة من الواد الرنة تتوسع في أثناء تقلص القلب: مقطع عرضي ف 


حزء من شریان مرن ow‏ غلالة وسطانية سميكة (M)‏ مكولة من 


ا حاري 3 مثل هذه gi‏ في أثناء طور الانقباض إلى توسع ا 
الشرياني ما يودي لااو الضفط رار a‏ 


بسرعة في أثناء طور الاسترخاء. تحتري الغلالة الباطنة ي و 
الأھر طبات تحتو تي الغلالة البر يه ہی على ات 
الوعاء. تكبير 0ء صبغة PT‏ 
١ ۱ 1‏ 
ype’‏ 
Se‏ 
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اشباه ايوب الدموية تختلط مع الخلايا 250 1 Glomus‏ 
(فط 1) محتوي هذه الخلايا على حويصلات ذات لب 
كثيف تحتوي الدوبامين والسيروتونين والأدرینالین (الشكل 
(12H‏ تشکل تغصنات GUT‏ العصب القحفي التاسم 
و rr‏ 
oF‏ ناقل عصبي من ا خلایا الكبيّة استجابة لتغيرات في 
أشباه ايوب الدموية كانخفاض .0 وارتفاع COs‏ أو 
اخفاض شوارد افیدروجین. تتوضع الأجسام الأكرية 
Aortic bodies‏ على القرس الأكري وهي مشاية في البنية 
والوظيفة للاحسام السبائية. 

Arterioles الشرینات‎ 

تتفرع الشرایین العضلية بشکل متکرر إلى شراین أصغر 
حتسی تصل إلى حجم معين تحتوي فیها الطبقة الوسطائية 
على طبقتین أو ثلاث طبقات عضلية. تغرف الشرایین 
الأصغر بالشر ينات 5 و تو ي على طبقة واحدة 

دكين من العضلات. اللساء وتش :إلى بداية اطملة 
ای 7 ية (الصغيرة °( Microvasculature‏ في العضر 
(الشكل 13-11) التي يحدث فيها التبادل بين الم 

والسائل الخلالي. يالغ قطر الشرينات بشكل عام أقل من 

و ۱ ۳ ارت 5 ملم Udy‏ بسماكة جدرافا تقریبا (الشكل 2-11 
0 الاح ا و14-11). الطبقة تحت البطانية رقيقة جداً والصفائح الرنۃ 
a‏ غائبة وتتکو ن الغلالة الو سطانية بشكل عام من طبقة أو 
طبقتین من الخلايا العضلية الملساء امنتظمة بشكل دائري 
الغلالة البرانية رقيقة جدا وغير واضحة في الشرینات 
cul ly ۱‏ الصغيرة. 


الايا “asl‏ الملساء أكثر و ضوحا 


ا من العصب القحفي التاسع (العصب اللات 
ae (ee‏ الدفعات العصبية الو ee 2 ap)‏ لحم 
سره على سی الأوعية ال ۳ ۶ 
. تحتوي الاقواس الاک ية ایین ۱ 


Arteriovenous shunts or anastomoses jy ۱ الشريانية‎ 

OF‏ ) تنظيم جر يان الدم في بعض الانسجة والأعضاء من حلال 

E ee‏ 7 سالات . مباشرة بين . الشرینات والوريدات. توي 

ee 2 =‏ نيت 3 OL pail ole‏ على غلالة برانية ية سیا 
الأساسية. تتري le‏ مستقبلات: 1 ظة وطبقة عضلية ملساء سميكة. التفاغرات 
bee‏ جدا بالتروية العصبية الودية و نظيرة الودية. 

i ©‏ الوريدية في العضلات ا یکلیة 


نے 


نظيرة ٥‏ عقدية) تو جد a‏ 
السباتية 


سا سټاو 


دوک 


hi 


GE 
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و جلد الید و القدم. عند ما تتقلص الاوعية الدمو یة 5 


سر 


ons‏ ہد be‏ 5 : | 3 ساو 30 ار« 
التفاغرات يعبر جميع الدم من حاال شنکة من الشعم 5 


لى الوریدات بدلا 


سا 


الدموية و عندما در يجري الدم مباشرة ! 
من جریانه في الشعیرات الدموية. یختلف قطر لمعة التفاغرات 
حسب الظرو ف الوظيفية للعضو. ینظم التغیر ات ضخط 
و جریان وحرارة pull‏ وا حافظة على الحرارة في الناطة 
rye‏ 

الشعيرات الدموية Capillaries‏ 

تسمح الشعيرات بتبادل الواد الاستقلابية بین لدم 


و الانسجة اخيطية. تتكون من طبقة و احده من LO‏ بطانية 


اعم على شکل gil‏ ب. يبلغ ball‏ الوسطي للشعیرات 9-7 
dg‏ ,ونظول, لام یتحاوز. 50, میکرونا. jth‏ طول 
الشعیرات. الکلی في حسم الانسان ب 96,000 کیلومتر 


)60,000 میل). تشکل الشعیرات اکثر من %90 من إجمالي 


ا 2 
۷ ت 


الشکل 1211 : الجسم الكبي. (a)‏ و(1): مناطق متخصصة و 


۲:1 


0 ل طبیعة الد 


الأجسام الكمية 


بحویصلات Led‏ العدید من النواقل العصبية ly‏ عحن 


الكيميائية تراکیز افیدروحین والاو کسجین وثاني أوكسيد الكر 
الدماغ. (a)‏ تکبیر 200 5 (b)‏ تكبير 400 و کلاها ملون ب PT‏ 


تا ای u‏ 


0-6 


دو جہن ۶ . iG:‏ کے | 
ف حدر شرایین معينة توي على We‏ تعمل كد يقلات BUS‏ 


الأوعية الدموية في ابت ييلع القطر اجال للشعيران بي 
ابس تقريبا أكثر من 800 ضعف قطر الشریان لاجر بان 
مول ol > Ss‏ الدم في الاجر 320 ple ie‏ 
الشعيرات 0.3 مماثانية. تعد الشعيرات الكان 1 ۱ ۱۱ 
الاء والمواد المنحلة والحريغات الكبيرة بين الدم والانسی 


نظ | ل قة ابلعدران و بظطء > Ob‏ الام فيها. - 


إن LYS‏ النظانية متتو عة و ظيفيا تعا للوعاء 5 

7 .مم a 1 ۱ iF i‏ 3 0 1 
نظرا لانتقال د0 COr,‏ والنواد دام Were‏ 
الأنسجة ومن الأنسجة إلى الدم. ما تزال لالب الل 

7 ٤ 
ice عن تبادل المواد بين الدم والانسجة عير مفهوم كاما.‎ 
الجزيئات وعلى الصفات الب‎ 


وترتيب DU‏ البطانية في كل شعرية دموية. تقل الراك 


تبادل ا جزثیات على نو 


ا 
— 


الصغیرد و الكارهه واحبة للماء بشکل فاعل عبر غشاء We!‏ 


4 كي اوت شیه عقدية صغيرة ذات قطر 5-05 کی ار ار الع ایس أل : 
Sx Alo)‏ الأجسام الكبية على العديد من الث شع ات Ajit)‏ الكبيرة Able‏ مت Sets‏ 


بعناقید من حلایا كبية كبيرة (G)‏ لا نوى Se ea} 4 Sis‏ 


رؤيتها بوضوح (0) یو جد Stars Ue‏ وزی 77 لت 
0 ۱ 2 ۱ج 0 ۱ > | > ۳۹ 890۷7 ۳ ۲ 9 2 دہ ذات بری متطاو عو 4 
بو ابا کیت لازن الكنية لإضالات مکی مج لیاف تغصنية من العضب البلعومي اللساتسی. قحب الوا الک کات لات 


بوت في اللم Ay‏ نواقل عصبية تدوط العضب ۱۱ لنقل العلومات إل 


3 8 a irl 
— ٠ لن‎ 4 
: ا‎ “٦ اح للماء بة 1 و‎ 
tions 5 on 3 
بين ا‎ * 
الو‎ 


۹ 
9 9 
تد 
حلري). 


لیة ge)‏ 2 إل 
3 ال ult‏ 
٦ 4a‏ ره 
as‏ ۱ 


2 


سے 


نے 


۳ 15-1 : سرت 99۶ abe‏ تیک ن ae ۹ el‏ رک اف ١‏ و i‏ 


3 0 ۳۳ ۱ ٦ ١ ۲ اما‎ flo. > 1 کے 13 ۔ اک‎ ale Ws = a ١ ایخ‎ (a) . 
= 


شق بين خلوي 
نوأة خلية بطانية 


0 
۳ 7 
۹ 4 1 
rs 5 
+ rar 


اکل 1 16-11 اع برات. إن الأو لاثة أنواع. (ay‏ الشعيرات ال 
ات یتم us‏ پک نظاند ۱۱ ظ ۱ ا مثقبة: تتصل x‏ اط اا 
1 تقوب یتم من de‏ تبا: 2 +7 ۱ ۱ ين ULI‏ 

۱ 1 9 يعبر فيها اباد‎ a 
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البطانية وتتمیز بوجود ثقوب دائرية صغيرة في الخلايا 
البطانية ا حرشفیة, يُغطى كل ثقب dole‏ بحجاب رقيق 
جدا بحتوي على بروتيوغليكانات هيبارينية دون طبققي 
شحوم (الشکل 18-11). الصفيحة القاعدية للشعیرات 
المثقبة مستمرة لثقوب. یکثر هذا النوع في 
الانسجة الي يكثر فیها التبادل السریع للمواد بین الدم 
والانسجة کتلك الوجودة فى الكلية والامعاء والضفيرة 
الشيمية والغدد الصماء. لقد el‏ سنا أن حقن 
حزيئات كبيرة في GA‏ الدم تستطیع عبور جدار 
الشعيرات عبر التقوب ودضوها الفراغات السیجیة. 

3. الشعیرات غير الستمرة أو الشعيرات احيبانية أو 
اجيبانات أو أشباه ا جی وب Discontinous or Sinusoidal‏ 
5 یسمح هذا النوع من الشعيرات الدموية 
باقصی درجات التبادل اللجرقات.: الكبيرة اين الانسحة 
والدم وتتميز بالصفات التالية: تحتوي الخلايا البطانيّة على 
لعدید من قوب الکببرة الخالية من الس ey‏ 
الخلايا البطانية طبقة غير مستمرة تتفصل عن بعضها بعضاً 
مسافات واسعة والصفيحة القاعدية غير مستمرق وغير 
منتظمة الشكل ويبلغ قطرها 40-30 میکرونا أي أكبر 
ee‏ من بقية الشعيرات الاحری. تساهم هذه ا خواص 
بإبطاء جریان الدم في هذه الشعيرات وتوجد بشكل 
أساسي في الكبد والطحال وثقی العظام ویعض الغدد 
الصماء (الشكل 19-11). 
تتفاغر الشعيرات بحرية وتشكل شبكة غنية أو سرير 

پرتبط مع الشرینات والوريدات الصغيرة (الشكل 13-11). 

تتفر ع الشريئات في البداية إلى dey)‏ صغيرة تحاط بطبقة 

عضلية ملساء متنائرة . تدعی ٠‏ الشعیرات - الشريانية 

5 تتفر ع بدورها إلى شعيرات دموية. ا 

الشعيرات الشریانیة غالبا قتوات مميزة تساعد في تنظيم 

جريان الذم في الشعيرات. LIF‏ غزارة الشعيرات الدموية 
ا نینج للأنسجة» blast wis Se‏ 


ارتباطات سراده ورم ‘ ون 
تست a‏ 


: کو 
3 2 
سب 


الشكل 17-1: الشعیرات می a‏ 


ود اک کے اد الجرئيات العابرة من حلال > 
عرضي باحهر الالکترونی الناقد يوضح شعيرية دم ية ست 
BY‏ النواة (N)‏ البارزة وارتباط طیات_ حليتين سز 
لاحظ وجرد ال 
۳ الا وی ہے صغيرة) وامتدادات د 1 5 


الاسهم). 


حویصلات العب 


کے ۱ 1 1 = 0 a‏ 
a‏ إلى البلعمة (أسهم طويلة) وهي صفة متزامنة مع وجود تحر 


وحسیمات حالة. تمر جيم المواد العابرة فى اخلایا الطانة اه 
5 | الى د ۔ 0 ھ 7" 


ور اخلوي. = 


مدقا الصماوية أو تک في جه 
او 2 را aso‏ باجهر اہج النافك + 5 
ope‏ مثقبة في المنطقة حول _النبيبية من الكلية. لاحظ وجرد 
gp‏ ویب یخی مسدودة جتحي (أسهم) مع وخر 2 5 ۱ 
خارحية مستمرة على السطع jt‏ ل ‘te‏ را 
مزدوحه), GF‏ اندب خلی پروی غلیگانا ۳ 
ولکن دورها ما زال عبر مفهرم Lit‏ وت : 
(G) ur jue fell»‏ ونواة رال ومريكرات )© x‏ ي هر 5 
تسمح الشعيرات المثقبة بتبادل حر oli!‏ ۷ 
seed‏ ویکٹر وجودها ف ue‏ الامعاء وق نکب رل > 
جن 0. مضه مه 7 


ها کڈ 
> ميد | 


الشکل 19-1: آشباه الى ربت. قتلك قط زر له طبعة كحت 
الشعيرات الدموية الاحری وهی[ تج ظ صغيرة همر ت alll‏ 
درحات التبادل اخحزیتی بين aes ge‏ 


Ve ules الوريدات‎ 
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لسائل من الفراغات النسيجية وتعيدها إلى الم يدعى هذا 
السائل باللمف Lymph‏ الذي يسير بابحاه واحد نحو القلب 
مقارنة مع الدم الذي يجري بالاتحاهین. Las‏ الشعیزات 
اللمفاوية ف الانسجة المحتلفة كأوعية رقيقة مسدودة النهاية 


والهاجرة عير البطانة. تکبیر 200 صبغة (H&E)‏ 


Der 7 


الشكل 20-11: الوريدات, تتوضع بين الشعيرات والأوردة وهی سلسلة 
للشعیرات الدموية الشعيرات الکبیرقِ حتوي Gla)‏ ومحاطة أحيانا بخلاں «(ean PD) as‏ متها 
تكبير 400 BT) He‏ التولودین الأزرق). (by‏ رربداتجامية نط رما أكبر 
kab 3‏ 1 الخلڈیا العضلية_الملساء. تكبير 0 صبغة H&E)‏ 
العضلات اللساء (M)‏ في بعض المناطق» الفلالة الباطنة رقيقة جدا J)‏ 
المقطع جزء من شرين (A)‏ للمقارنة.|الرريدات]هي أماكن ٹی الجملة الوعا 
ف الفراغ ا لا لی ف _الأنسجة اخيطية عند حدوث اتاب( عدوى. يودي ذلك إلى ر 
بروتينية حديدة على السطح اللمعي هذه الخلايا. ترتبط المستقبلات ب 
البيضاء با لایا البطانية بآلية يطلق Lede‏ [تهامش nx -Margination/‏ 
البطانية. تكبير ۰200 صبغة ثلاثي كروم لماسون. (A)‏ وريد Ig (V)‏ 


ا کر( الأكثر تنظیما. ay‏ تشبه الوريدات الال 


لبروتينات السطحية للكر 
0 تسا مر oh Sa‏ البيضاء من لزید 


معاء دقيقة ملتهبة nay‏ | 
ملتهبة. یبن الید 


تتكون من طبقة واحدة من خلايا بطائیّة 58 a‏ 
غير كاملة. تبقى الأوعية اللمفاوية مفتوحة جزم ر j ٠‏ 
یت مكونة منحزم لیاف مرنة ولا ۱ 
بشكل وثيق مع النسيج الضام ا حیطي (الشكل 11 @ 


قطرھا ن الشرینات اجاررة 
الشرینات Utes‏ أرق. lls‏ من بطانة والعديد من اخلاا 


< ۵) یت ی الوسطائية واضحة وتحتوي ثلاث طبقات تا 
) نت DH REE‏ الرانية مره وواضحة (Ad)‏ بوذ 3 
ية يحدث فيها | 55-5 


البيضاء مر الدم + = 37 
كد الاتضالات بون اناديا البطانية 7ظ 
یات البیضاء العابرة ما يودي vail)‏ 


— 


يد من 


الكريات البيضاء الملتصقة با اتاج 


0 (Les " 


اماد 
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کن oe‏ 00 ت ب 

و ادرمو ية خیوط 
2 0تت 1 ہت 1 
برجا sae,‏ صا کرت دعوت 


سے کیوط سب وع OW‏ ھی 
گر Cac) owl}‏ دا العو ده Cols) a‏ ال مو 


د م 


الشكل 23-1: الشعيرات اللمقاوية. تعمل الشعيرات اللمقاوية على تصريف السائل الخلالى الناجم عن خحروح البلازها مین اخملة ال ase‏ | 
2 متسه سس 
fe! |‏ بالضغط امیدرو ستاتى وعدم عو دکا إلى الدم basil‏ التتاضحی. (A)‏ صوره ه مجهرية لتعيرية git ail‏ ےہ بسائل FX‏ اللمق (Ly‏ 
سے ے > سے 
الأو us‏ اللمفاویة هي أو عية دات شایات مسدو ده (عمیاء) is‏ جدار Jos‏ ن بخلایا بطانية [رقيقة دا (5) وذات أقطا. ملع )50-10 (oa Se‏ 


| اللمف) هه سنائا کی بالبره تینات و ال اد الاحری وغالبا ما يشون بشکا افضا من المادة الأساسية dF)‏ به. تک ڪر 200 صبعة دلانى 
کروم سو (b)‏ ا و و تقاصیا وہ کے ہے یر“ اخلایا اليطائية: تکیت eo‏ ق مکاتھا بو ساطة 


ایت عرضي وعاع س (LY)‏ بجانب وريد )20 بسماكة جددراته. تحتوي الأوعية نتر 
نا مقارقة مع ME gees‏ 0ء ne‏ تلائي کروم لماسون. (ط) cles‏ لفاوي Vy‏ 
ob >‏ اللمف بابحاه حدد. يشير السهم الصمت إلى 


e EE 
ور رر ها ا‎ 


- الات اللمفاوي السفلي. V)‏ 0 فهو شعيرة ای پا جارح کے 


8 و 1 


<> 
2 
1 = 
000 
0 1 - 3 ہیں سی 
١‏ € 1 
7 
رس رن ۱ = 
١‏ 5 ۳ گ جا سے 
1 7 سط 
* ۰ 
۱ ۱ ۱ ۱۳۹۹۱ 
a = ١‏ أ 
J‏ = 2 - 
7 ~ => 
“بصم 
N 1 1 = el ١ ١ 5 ۲‏ 
ft 1 ti:‏ ۳ھ سے ا ۱ 0 A VOD!‏ یچ( ٦‏ ۸ 3۶ مر + 
e N ۱ At‏ > ال Ws‏ 4 بت سپ ng‏ سس 
: 03 ۱ سا را VOY‏ ا a ١‏ ۰ 1 . - 
کا 1 ٭ را ای —— :سا ‘ 7 J‏ ۰ 
ea‏ بای سس ڑے' +س یس 
6 ۷ وما سي 0 , ٠‏ 
7 4 2 
s‏ < 5 
Nn mnt 4 0 ~ ۲‏ ~ 
سا 
ty‏ 1 . 
0 اال 


أ« 
1 ا 
ot‏ 
4 عا ۱ 
OS‏ 1 
اہ ا )1 ` 
=a‏ مي جيم مج 


5 في جهاز الدوران ما يدء 


يم 


= .Blood Formed Elements 


32 


te = 


wal 5 بحتو‎ Serum 
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فی ملع3 


%25-20 


الشكل 1-12: ت ركيب الدم. توي cyl‏ لدم بعد التثفيل نحو %43 من حجمه OLS‏ ۔مراء في النصف السفلي من الأنبوب وهي قثل 
, العلق طبقة رقيقة من الكريات البيضاء والصفيحات الدموية تدعی الغلالة 


ا یماتو کریت. یوجد بين الكريات الحمراء المترسبة والسائل البلازمي 


| العدد 00-120ذالف 


(الشهباع يبين الشكل أيضاً متوسط تركيز الكريات الحمراء والصفيحات الدموية Ob Sly‏ البیضای إضافة إلى نسبة كل نوع من الكريات Le‏ 


في الغلالة الشهباء. يمثل الملم الکعب من الدم 1 میکرولیتر (UL)‏ - امل 


كيب البلازما Composition of Plasma‏ 
البلازما محلول مائي ذو 7.4 pH‏ يحتوي على مواد ذات 
آوزان جزيئية منتحفضة وعالية تشکل ما يقارب 9010-8 من 
حجم البلازما. تشكل البروتيتات البلازمية %7 من 


iil ۱ ۱‏ نات للنحلة. تشکل الواد الغذائية والفضللات 
۱ النتروجینیة CU ye Aly‏ والشوارد غير العضوية aly‏ 
۱ ۱ 3 ہر = LR be‏ ۰ 

۱ تدعى ta‏ الکهارل electrolytes‏ 4 مکو نات البلاز ما. 
dog |‏ فى جدران الشعيرات الدموية بشكل عام توازن بين 


۱ الم رکبات البلازمية ذات الأوزان الجريئة المنخفضة والسائل 
دل Dt)‏ ف الانسحة. یؤشر محتوى البلازما على حتوى 
السوائل حارج الخلوية في الأنسجة. 
تشمل البروتینات الرئيسة في البلازما مايلي: 
٭ الألبومين: ST‏ بروتینات البلازما وحودا ويتشكل في 


| اا" ۱ 
و BA‏ —— ۷ اسح ۰ 
ve‏ و 7 . 0 
سم - وا 55 
ome 0‏ ۰ 
A‏ امه AS‏ | 
pe 0‏ 9 اب 8 


۳ ظ 
۳9 $5 و 


مد ۱ 


ه بدغلوبين: غلوبولينات مناعیة (أضداد) تفرزها اللمفاويات 
في العديد من الأماكن. گن 
© بروتينات التممة بحموعة من العوامل الهمة ف الالتهاب 
وتحطیم الیکرو بات الميكروبات. = 
٭ الفيبرينوجين أكبر البروتينات-البلازمية KD)‏ 340) يتخلق 

الکید و ويتبلمر في أثناء تشکل الخثرة إلى شكل غير 
ju‏ كألياف متشابكة تمنع تسرب الدم من الأوعية 
الدموية ال 


ددبي . موی شرياني _ ہو" وريدي 


الشکل 2-12: محتوى الدم من الأ رکسجین في أوعية ذموية متلفة. 
إن ا ا من الأو كسحين (ضغط الأ وكسجين) هر الأعلى في 


مت ۱ 4 شعیر ات ریت التي 


1 وه 
یم 


1۳ کے ہی 1 i‏ 


Azurophilic‏ مسۇولة 


0 ف الحریات 


و یت ya‏ 7 
. اسم 1 1 3 1: 0 
مک 
Sy} ۱ 1 0 | 5 5 ۱‏ 1 سے 
! يمو lg‏ بين ۱ ۳ 7 ۱" رو مه 
=e 1‏ 


+) 


442 
yor 
۱ ۱ 
ae 
۴ 


الدرران في الظروف ااا 


3 
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-.75 Um ~2.6 um ا‎ i 
i. = 
b ~7.5 7 رہ‎ Sait 5 ١ 
Be ON" ظ‎ 
3 ۶ ۹ 2 Ge 
ی‎ 
05 / 1 
ہا‎ as ee ey 


الشكل 14-12 الكريات الحمر الطبيعية عند الانسان. (ay‏ كريات حمر طبيعية ملونة بالمجهر الالکترو: 
زسم تخطيطي لكرية ا تبي ابعاد LL‏ يعطي الشکل القعر الوجهین لكرية حمراء معدل مبناحة. کر 0 25 : 

میموغلوبین على مسافة قصيرة من سطح الخلية وكلا هاتين المييزتين تعملان على تأمين أقصى درحة فعالية لتقل ارم 
ا حمراء بالمروتة ولذا تستطيع الاحناء أو الانطواء للعبور من الشعیرات الصغيرة. )©( تتوضع الكريات ا حمر 
بجمعات تدعى التضائد (أعمدة من قطع نقود معدنية). تكبير ۰250 صيغة (H&E)‏ 


اللاحظات في الجسم ا حی بتغير شكل الكريات ا حمراء 
اختوية على هیموغلوبین ناضج إلى شكل الفنجان عند 
lay ye‏ ی زوایا القعيرات Atl‏ 

تخاظط الکریات el pd‏ بغشاء تخلوئ يعد الأفضل الذي 

oe gy علید. عر الفشاء‎ 07٤76٦ 
شحوم فوسفورية و کولیسترول وسکریات شحمية‎ 0 
و9610 کاریوهیدرات و1650 بروتینات. معظم البروتینات‎ 
غشائية داخلية .عا فیها القنو ات‎ oki,» الغشائية هي‎ 
الشاردية ونواقل الأنيوناث التي تشمل(بروتین 3 الشريطي‎ 
۱ eee تشكل‎ LA والغليكوفورين‎ 


البروتینات أماكن مستضدية تشکل آساس تنميط الدم. 


ترتبط العدید من البروتینات احيطية بالسطح الداحلي لغشاء 
الكرية الجمراء کبروتین . سبكرتين Spectrin‏ الذي (Res‏ 
کے 


wae 


50 


شبيكة دعم لتعزيز قوة غشاء الكرية اخمراء وبروتین 


منظر طبيعي 


نے الماسح و 5 الوحهين. تک 


ٹی الأوعية الدموية Big‏ ۲ 
يشكل اتحاد الميموغلوبينت مع الاوکس 
هيموغلوبين Oxyhemoglobin‏ کار با ا oe‏ 
Carbaminohemoglobin‏ مع .CO,‏ إٹ ۹ 
الاحادات هو أساس لقدرة الميموغلوبين على ثقز نل ال ازا 
کا ا اتحاد ce le ped!‏ مع أحادي اک ۱ 
Carbon monoxide (CO)‏ غير عكو Skyy‏ إلى اذ 
مقدرة ال ميموغلويين على نقل الأ وكسجين. 


نے 


كسا 
التطبيق الطبي تھے 

ا 3 
ینتج عن التغيرات الوراثیة في جریئات فيموغلويين العايد من . 
الحالات yall‏ ضية کففر الدم المنجلی Sickle cell Disease‏ 


وهي حالة تسببها طفرة في نیکلوتید وحيد رھش اع 
جين سلسلة بيا للهيموعلوبين. تتغير الٹلاٹیة GAA‏ (إحعض 
الغلوتاميك) إلى GUA‏ الخاصة بالفالين Valine‏ وهذا لقع 
الاحادي لحمض امینی وحید عرالبه CF bie ahs‏ 
الأوكسجين من الهيماغلوبين المتبدل المسمى با Altered‏ 
(HBS)‏ 01 في الشعيرات الوريدية ew‏ 
ویشکل تجمعات قاسية تعطي الكرية الحمراء  Ses‏ نجل 0 
(لشكك 5-12). يودي تشکل کریات حمرام th‏ عاط _ | 
وهشة وذات فترة حياة قصيرة ای حدوث فقر دم وزيادة لژد؟؟ 
الدم وضرر في جدران الأوعية الدموية وتعزز تخثر pall‏ بط 
توقف أو إعاقة جريان الام : في dep att‏ ا aa‏ 
في أوكسجين الأنسجة ١ Anoxia‏ 5 


رت Aner mi‏ حال مرضية کم بلا ل 
بين الى ما دون القيم الطبيعية. على الرغم من أن 

ة ما یترافق مع نفص الكريات الحمرء الا أنه من 
تكون اعدا الكريات طبيعية مع نقص في كمبة 
ae us‏ 7 بر pul‏ ناقص الصباع Hypoc rom‏ 
of‏ یکو ن فقر الام 0 نرت Tot‏ رام كفاية 
029 7 في العظم أو اتاج كريات حمراء 


۱ €( 
3 والذي عادة ما تکون ناحمة ون 


بد واحد ی مورت اغیمر غلوبين الاج ee‏ من برویتن 


لمر لیشکا mies‏ فاسية وبالعال SA‏ تر کر ۵ کل 
: المرو 4 له يعاني الأشخاص الصابون 
اي الميموغلوبين من ey‏ دم tle‏ 3 تی 


١ ۱۳ 7‏ 
ںآ 1 ادخب 
< حم a‏ بع ا عاض 


يتضم. pu‏ الكريات الحمر فقدان نواها وجميع عضياتها 

ل قري 5 ی العظم. إلى ئ۰ 

¢ الناضجة ضجة على لل ال کر لاھرائیا لسك 
من الطاقة نظر | خلوها من المتقدرات. 

ضافة للع لإ تستطیم الکریات اظمر استبدال روه 

اله يخال نظرا خلوها من النواة. 

لح رة حياة الكريات ا مر ف pull‏ ای عند 

۱ 


الاز ۱ ۰ 

ا و te O‏ إ اة 
O‏ 2 هت و 

+ سیه ال ام ا 

9 ية ار في أنظمة ja‏ الشوارد تہ الکربات 


ل نظھر 7ك US:‏ غر deb‏ إل 


ور we‏ تخرج من 


لدم / 251 


pees‏ ا فدات ا کا ترال الکریات ا حمراء 
الكهلة (أو/ البالية ا تظهر مثل هذه Shpall‏ من بحری 
الدم البلا في نقي العظام والكبد والطحال 

الکریات البیضاء Leukocytes‏ 
وتقوم پنشاطات متعدده EE‏ 6-2). تصتف الکریات 
البیضاء تیا et‏ , النوی ! 


بجموعتين: cla, r‏ مفصصة النواة محببة (خلایا محيبة 


© 
اخبیبات . أشي ولي je 5 a‏ 


cle, Ob Ss ) ۹‏ وحيلة النواه غير حببة 
WY)‏ غير محببة .(Agranulocytes‏ كلا النوعین كروي 


> 
امت : ۱ at‏ = 1 3 
غندما تکو 5 ae‏ 3 الدم وحن eS‏ أميبية 


ان أحجامها البينة فى اللطحات ا في هذا الفصل حيث 
الخلایا منتشرة تبدو اکر بقلیل من حجمها ق GF‏ الدم. 
تحتو 55 الخلايا احببة 5 على نوعين من 
السات حبیبات 4695 eranules‏ 16 ترتبط مع 
ملونات معتدلة(أو) حامضية| أو oka!‏ وا وظائف لوعية) 
وحبيبات لازوردية Azurophilic granules‏ قثل جسيمات 
حالة متخصصة تلوت بشكل سل و نو جد rut Blass‏ 
في جمیع الکریات البيضاء. عند بلعمة الیکروبات من "۳ 
تقوم [بروتينات الحبيبات اللازوردية بقتلها بشكل جماعي] 
+ يعد سوا شمل البروتينات القاتلة للجرائیم مایلی: 
ميلوبيرو کسیدا oul Myeloperoxidase‏ يولد 


ان ایت وعوامل آحری ساهة pad‏ انیم. دفنسینات 


58 ببتیدات متعددة کاتو ij‏ کاتونية (موحبة الشحنة) ترتبط 
Kya ew‏ أغشية الميكروبات. الليز, الليز وزيم Lysozyme‏ 
يعمل على تفكيك مکونات جدار الخلية ابر تو مية. ی شید 

و یں سس دہ لیے ۱۳-9 
الخدول 1-12 المكونات البروتينية الرئيسة في الات 
النوعية واللازوردية. 


حتوري الخلايا امحبية على نوی متعددة_الأشكال وا 


سيا 


فصین[ أو أكثر ونشمل العدلات Neutrophils‏ القعدات 


89 (خلایا a‏ للأساس) 4 الأيوزينيا زینیات (خلایا 


حبة للحمض) Eosinophils‏ (الشکل 1-12 و6-12). تعد 


.کے مس ست جج ما سس 


2 (. لفسنل. 12 


جنيع الخلايا الحببة ذات تمایز JK‏ (غير قابلة للانقسام) 
ودورة حياة قصيرة لعدة أيام. تحتوي على جهاز غو بتي 
و شبکة حشنة قليلة التطور و تحتوي عددا قليلا من 
المتقدرات؛ وتعتمد الخلايا کنا عل WA‏ الغلر کور لسد 
bebe!‏ من الطاقة اللحفضة. تحتوي eel WH‏ على 
كرحي الذي يسمح للخلایا بالعمل ف الأنسجة بكمية 
من الأو كسحين |كالمناطق الالتها: المناطق_الالتهابية//, og‏ الخلايا 
ويا بالموت المبرمج نے 
العدلات. التي توت Lay‏ بالبلابين) بالوت المبرمج في 
الإتسان ام یتم التخلص من المخلفات الخلوية إية پالبااعم 
مثل IW Ge‏ ,ابيب موت بالوت المإرمج دون ظهور 


استجابة التهابية. 


الضام؛ ویقدر عدد 


دوك 0 7 al‏ کک ابات 3 Lo‏ اخببة Ws‏ ون 


العدلة فوسفاتاز قلوي فوسفاتاز همضي 
کولاجینیاز وس او سيان 
لا كتوفيرين أريل سلفاتاز 
لپزوزم تخالا کتوزیداز 


العديد من البروتینات القاعدية . (-غلو کورو نیداز 

الضادة للجرائيم غير الانزعية. کانیبسین 
5-نیکلیو تیداز 
ایلاستا 


ویو سیت جج یحو که نل SES‏ ےا من بن یرہ کے یی ہہ اہو ہیں کیا 
= - 0 


2 sy Vo 


الخلايا غير اخببة Y Agranulocytes‏ 55 5 
cle‏ لازو ردیة. النواة دائرية أو i J "Rs‏ مر 
ال حیدات Monocytes‏ واللمفاويات وهار mpho‏ 
(الشكل 1-12 و6-12). احتلاف عدد كافة أنواء 


البیض موضحة في ده J‏ 2-12 


الجدول 2-12: یوضح عدد ونسبة کریات الام ( تعداد الام 


كريات چو الانات 
,۴/۷1 5.5۲ - ۲3.9 3 
الذ كوو ۱ یہی 


لاد من بل 
7 وھ 29 .:. es‏ 


ہے ہے ہے کک ”سے سح ہے ہم دس سر ہے سے ww‏ ہے ہ۔ سے سنج داس 


0 - 10,000 
عدلات 5000 %70-60 
أيوزينيات 150 %42 
(حامضة) 
القعدات (عبة 30 %0.5 ْ 
للأستاس) 
اللمفاويات 2400 %28 
الو حیدات 350 %5 
صفيحات دموية 300.000 


جميع الکریات البیضاء هي pols‏ رئيسة في aga‏ 
الیگ حروبات الغريبة وترمیم ارح ark!‏ رة : 


الدم. fate‏ العدلات 27 G Wy 5 Le‏ 
عند الحاجة. ww‏ 
العديد من المواد تدعى 


ei a ات‎ 


۲ a~ 
se 


+ 
/ 
۲ 07 
St‏ 
ہپس ۰ 
و۵ epee‏ 
مت ابی عم 


Chemotaxis‏ 6283 إلى ۶ ك ا ۱ ۱ با تصبح أهيبية 


سر یہ 3 الأماكن ال so‏ تتطلب عم 12 
= ©" _ 


a 1 1 5‏ رھ 1 : سیر - : ہا & 
ختلف عدد الكريات النضاء ۶ ۲ ٣٠‏ ري 
sS sr E ۰ -‏ 1 


= 


HIRI‏ رن ی0 7سر 


۱00011 
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تمتلك العدلات غير الناضجة الداخلة حديثا في مجری pall‏ على 
نوا غير مفصصه زان شکل شريطي تشبه حذوة الحصان. 
يشير زيادة عدد العدلات ذات النوى الشريطية في الدم الى انتاج 
عال ربما استجابة لعدوى جرثومية. 


الشكل 7-2: العدلات. (ay‏ عکن GF‏ العدلات فق السحات 
الدموية من خلال نواها اتقصصة. تتصل الفصوض. قح بعضها بوساطة 
سلاسل as,‏ لذا غالبا ما تدعی عتعددة الفصوص أو معقدة 
الفقصوص . الخلایا ديتاميكية غالبا ما تبدي تغيرات في الشكل النوو وي. 
Ps.‏ 0 صبغة (by -Giemsa‏ تمٹل المميزات. الأخرى 
للعدلات بقطرها الذي یتراوح بین pm‏ 15-12 أي اکثر .عرتین تقریبا 
من قطر الكريات ا حمراء. 

وغیر متجانسة Ue,‏ ما 2 : 

0 صبغة 0160188. (©) ضورة Let‏ تبين abe‏ عدلة من ات 
يبدو الكروماتين × الكثيف على شكل عصا الطبلة كزائدة لغخص 
نووي (سهم). تک 1500 صن Wright‏ © 

SS عب‎ 


- 


se‏ هيولى العدلات على نوعين رئيسيين من 
repli‏ "نے ات 9 اكور رز صغيرة لا 


ع مويو ورد 


aa hae 


لندرة التقدرات تعد حلقة حلقة مض اللیمون قليلة wa‏ 
..., سح 
العدلات. تستطیع العدلات العیش. في ظروف as)‏ 


اوا otk,‏ الخاصية أدمية بالغة 3 قتل رام و 
اق لحرت ۱ 3( sb.‏ ق الفقيرة بالاو کسبحن BES‏ انار 


[موجية at‏ مس فی ای مرت rw,‏ ریم 1 ou‏ مه 


5 ف تفه يف عدم شیر 


غلو كوز لإنتاج الطاقة من خلال التحلل ال سکم > (Bs‏ ۱ 


t~ 


5 


و مناطق )= ر النسيجي. 00 
تلك العدلات فت 2 حیاه قصبره نص a‏ 
“ae‏ 


ساعة في الدم و4-1 يوم في الأنسجة الضامة قبل أن 
2 المبرمج. 


تبحث العدلات عن الجراثيم لابتلاعها بارجلها GUS‏ ولاحلیا 

في فجوات تدعى الجسيمات البلعمية. تلتحم مباشرة بعذ ذلك 

لحبیبات النوعية بالجسيمات البلعمية متفرغ محتوياتها فيها. 

تنخفض درجة pH‏ الى نحو 5 في الفجوات المشقعة يفضل 

لمضخات البروتونية في غشاء الجسيم البلعمى وهو وط 

المفضل لتشاط الأنز, یمات الحالة. تقوم لجسیمات اللازوردية 

بتحریر أنزيفاتها داخل الوسط الحمضي مما بودي إلى قل 

وهضم المیک روبات. 

في أثناء البلعمة يؤدي الاستهلاك المفاجی للاوکسجین قن 
ایونات Op‏ وپیز وکسیڈ !3 > HO?‏ جدر حر در 
فترة حياة قصيرة يتشكل باکتساب شرت ل الأوكسجيق. 
ان د120 له قدرة عالية في لل Sh, Sul‏ کک 


۳ WS 


223 فک 


العدلات . بشكل نيز کسید الهيذرو جين مع انز 7 رود 
وشوارد لهلیدات Halide‏ منطومة قاط کے Les‏ تست 


عوامل أكسدة قوية رس Fs)‏ الیبییوکلو رايت chlorite‏ 
تثبيط نشاط الب روتينات ات الجرثومي ة“تتمثل وظيفة الليزوا 
نوعي لرابطة البتيدوغيكان 1 المكونة لجدار لد ۴ 


saa Sade 701‏ حديد iy‏ بالحديذ ونظر/ 


كت ۳ e‏ کسر 


لدم / 255 


٠ 1 0 ۷ 17 / ئن ا‎ > ۳11 a 7 

یسب شل لتاي ee‏ یی 1 التي تتلون بالایوزین باللون الاح 
بت الى انخفاض المقدرة على قتل poll‏ ائیم. هذا الخلا ۱ ui‏ 16 
۱ ۱ تدم SL‏ النوعية باحهر الالکتروني بیضاویه 
aalj‏ عن عوز انز یم NADPH Oxidase‏ (اکسیداز سے 
۳ : 5 ای ما تا لم (الشكل 9-12 
كليوتيد نيكوتين أدنين فوسفات) مسيببا نقص الاحتراق الشكل وق الكثير منها لب بللوري مسح i‏ 
يخضم الأطفال المصابون بهذه الوب الى رار فيه بروتين قاعدي كبير Basic protein major‏ وهو عامل 


iat 
A رده لن‎ 


= 


+ 


7 9 کر a‏ واا رغم 1 خر ۶ہ ۳ ۳ ١ ae‏ 
بات الحر تومیه. نحلب الإصابات الاشد Latic‏ بتر افق ۳ بالار ۱ 2 5 وو عن شر 1 | Sth‏ للمله نات 


ر مه رسد 
رو هم روک لات ل الم طرف ۲ ۱ : = 
زل الوظيمى في الات مع لخلل لو تليفي ني تن( الحمضية. یگل Lous‏ البرو تين ,)050 1 هر اجمال بر ون 


الحبيبة. إن للبروتين_القاعدي الکبیر اضافة إلى ازع 
بات U4)‏ حامضه) a Eosinophilis‏ ييه 


ابر و کسیداز CAN‏ للملوتات الأيوزينية والأنزعمات الاحری 


د الأن: سات LS)‏ حامضة باعداد ALIS‏ اه an‏ ۹ ۱ ; 
ایه زینیات ( 4 مصه) ! 2 ر والتو > يتات تأثيرا ۴۴ علی الطفبلیات کالدیدان 


ا ۳ 2 0 کمه Lo‏ الد 5 1 - 1 
بدلات حیث تشکل 642 اهن ج ۷ والاولیات. تقوم الایوزینیات أيضا ببلعمة معقدات ضد - 


مستضد وتتوسط الاستجابات 
نصين (الشكل ۰1-12 6-12 97125 ذه 


103 


كثرة الحبيبات النوعية الكبيرة )200 GENS He‏ 


الشكل 8-12: ببية العدلات 
باجهر الإلكتروني. مقطع لي 
خحلية عدلة لانسات باهر 
الالکترونی النافذ ملونة بتفنية 
الناعة ULSI‏ التسيحية . لانزم 
البیرو کسیداز. نظهر نوعین من 
الحبيبات الميولية. حبیبات صغیرہ 
شاحبة سالبة es)‏ البیر وکسیداز 
تذدعی حبيبات نوعية وحبيبات 
إيجابية لأنزم الببروكسيداز PT‏ 
حبیبات لازوردية. تخضم الحبيبات 
التوعية 3 if‏ وبعد عملية 
الانسلال إلى el}‏ خلوي مخررة 
العديد من الغو امل ذات نشاطات 
مت عة عا فيها ألرعات web‏ 
NL‏ نات الطرق خارج SAH‏ 
وعوامل WG‏ للجرائيم. ان ال حبیبات 
للازوردية : هي + خسیمات حالة 


ene mm ی‎ 


متخورة فیها مک نات ois‏ هر 
على قتل الخراليم البتلعة. التواة 
7 وجهاز 

صغیر. . التقدراث والشبکة اخشنة 
ادرغ لکون ole‏ اخلاپا ۔نستحدم 
تنلل الغلو کوز. وهي لي. ارح 
ا وب بابرا نكبير 27,000 
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الالتهابية بطرائق متعددة. تعد الأيوزينيات مصدرا هاما 
للعوامل ال تتوسط تفاعلات الحساسية والربو 


تترافق زيادة عدد الأيوزينيات في الدم مع تفاعلات الحساسية 
۱ )4:24( والإصابات بالديدان الطفيلية. توجد الأيوزينياك فی 
Fossil ۱‏ الضامة تحت الظهارية للقصبات والأنيوب المعدي 
لمعوي والرحم والمهبل وتحیط ایضا بالدیدان الطفيلية فى 
الانسجة. تفرز الأيوزيتيات مواد تتوسط عمليات الالقهاب عن 
۱ طریق تثبیط للیکوترینات والهستامین السفرز من UNS‏ أخرى. 
تسیب الكورتيكو ستیروئیدات (هرمونات تفززها قشرة الکظر/ 
02 ۱ انخفاض سزیم في أعداد الأيوزينيات ريما ريما عن طریق تدخلها في 
۱ تحرر الخلايا من نقي العظم الى مجری الدم. 
سس eee‏ 


>" | ان ی 
ei‏ یی کہ عم 


تعدا تچ ت ۱ خلايا  re a‏ 


الشكل 9-2: الايوزينيات. ی 
تقرییا نفس ححم العدلات إلا أل 
حتوي نوی ذات فصين وتکر وې 
ا حبیبات اطيولية ie ese‏ 
هيولى SEF WE‏ توعیة وان 


تلون آيوزيضي لامع By‏ 
لازوردية. )@( صورة جهرية لل 
أيو زينية اه و 9 3 ais‏ عدلة 


بين Slams Be‏ تکبیر 00 
صبغة رايت. (b)‏ = تواة از 
اليو زينية علی حصن mee‏ 


اغیول آیضا على Sls‏ حال 
ومتقدرات ونواة ذات قصين AN)‏ 


تکبیر 20,000. 


لغ قطر ا حبیبات النوعية ٹی القعدات pm‏ 05 فخي 
قليلة العدد وغير منتظمة الشكل كل والحجم مقارنةٌ مع > 
الکریات البيضاء الأخر ی (الشكل ۰1-12 6-12 و12 
تلون. OWL Sled!‏ الازرق الام وله ا0 لكي 
6 با لصبغات القاعدية ‏ السحات الدمویة. 
تعود ظاهرة التبدل اللوي ف التعدات إل وجود الاين 
وغليكو زآمینوغلیکانات مكبرتة ق الحبيبات. تحتوي hee‏ 
القعدات آیضا على المستامين والعدید من الوسائط الالتهابية 
تتضمن العامل bed!‏ للصفيحات وعامل الاجذاب 
الكيميائي وأنزم الفوسفو ليبا ليبياز ۸ وتنتج عوامل ذات وزد 
زیی ستحففن تدعی الليكو ترینات -Leukotrienes‏ 

عند هجرفا إل النسیج الضام تکمل القعدات وظائف 
و و کک اب مج 
أرومية واحدة. تحتو ي احبیبات النوعية في القغدات Bet,‏ 


ت Degranulation‏ سر les‏ فی الفعدات و خلا البدين 


١ 


رے الأوعية الدموية في العديد من الأعضاء وانخفاض 
2 في ضغط الدم وتاثیرات أخرى Tes‏ وميددة للحياة 
صدمة فرط الحساسية Anaphylactic shock‏ 

دات اکثر الخلايا انتشارا في آماکن الالتهاب فی 
ض الجلدية السماة بأمراض فرط الحساسية القعدی 


Hypersensitivity Cutaneous basophile پ‎ 


ts 


الکریت البيضاء (اللمفاويات) Lymphocytes‏ 


شكل اللمفاویات عائلة من الکریات البیضاء ذات نوی 


5 ۱ 
NS ل‎ 


0 


AY} 


کل 10-12 القمدات by ay‏ وم لأسن pac‏ الا راا رات قرا ولكتها تحتوي le‏ حبیات وة کبرة شدي | 
1 سي) والتسي غادة ما تحجب النواة الکونة من فصین أو ثلائة فصوص نووية غير منتظمة. (by a)‏ صبغة Wright‏ 
3 تسن «Giemsa‏ تكبير 1500. (0) مقطع له قعدية باجهر الالكترونسي الناقذ يوضح تفصص النواة (N)‏ وتبدو SUS‏ أجزاء 
OS‏ وي الميولى على gud ole‏ وعية كبيرة (B)‏ ومتقدرات (M)‏ 


لدم / 257 


كرؤية (الشكل 1-12 و6-12) یکن تصنیفها إلى بحموعات 
وظيفية حسب از ole‏ السطحية المميزة رالو اسهات) وعکن 
تفريقها بتقنيات المناعة الكيميائية النسيجية بوضوح إلى 
خلايا بانیه lymphocyte‏ 8 وتائية lymphocyte T‏ و قاتلة 
طبيعية Natural killer‏ تلك هذه الخلايا العديد من 
الوظائف المتعلقة بتفاعلات مناعية ضد obs SU‏ المهاجمة 
والستضدات الغريبة أو غير الطبيعية SG,‏ السر‌طانية. 
یوجد في الفصل 14 معلومات اضافية حول أتواع LO‏ 


اللمفاه 4 Gels‏ الو ظيفية فى الاستجابة التاعیة. 


يترواح قطرها من 9 je .18 ۵ jl‏ أن ery,‏ 


اللمفاويات الكبيرة هي حلايا تم تنشيطها عستضدات نوعية. 


- 7 3 I 
3-5 
مہ‎ fh ر ہیں .۰ په‎ > 


تون 
تكبير 1500 (c)s‏ 


مفصولة 
وغوجي (()). یتحلی نشاط UE!‏ بتعدیل الاستجابة. Dell‏ 


بات كما تشارك في العدید من النشاطات الخلايا البدينة أي تستوطن النسیج الضام طبیعیا ولفترة طويلة. تكبير 6,000 
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سر ا 
i‏ سام 


x 
^ 


٠ 
۴ھ‎ 
یں‎ 1 


بے 

۳ ابر‎ Sees 

oy; + Be 0 
1 0 0 ۲ 

ا سی 

TN 7‏ چو رر 
من ہے O‏ می os‏ 

Stay‏ سب بے 

عم ی ۶۴ 


: ,9 
الشكل 11-12: اللمفاويات. حلایا غير حببة مخلو من الحبيبات النوعية المميزة للخلايا احببة. تجول اللمفاؤيات مخ الدم ويل رها fam‏ 613 
وتصتف أخیاتا تشکل اعتباطي إلى gual‏ بات صغيرة ومتوسطة و كبيرة. (ه) تبدو الخلايا اللمفاوية الصغيرة أكبر بقلیل من SN‏ ا اور 


ما Whe,‏ ما توي على حلقة هيولية رقيقة جدا تحيط بنواة كروية. تكبير 1500 صبغة 01610158). (b)‏ اللمفاویات متو سطة ا جم آکر من 


الکریات الخمراء. تكبير 1500 صبغة ]0اق[۷۷. (6) اللمفاويات الكبيرة أكبر حجما بكثير من الکریات الحمر وتمثل علایا pclae ss‏ 


الدم. تكبير 1500 صبغة .Giemsa‏ (0) صورة باحهر الالكتروتي لخلية لمفاوية متوسطة ا حجم تحتوي على نواة ذات کروماتی ى (Ny‏ 


ونوية Ls Ls (Nu)‏ هيولى حتوي على متقدر ات (M)‏ و جسیمات متعلدة حرة و القلیل من ا حسیعاںت الخالة (حبيبات لازوردية). تكبير 22,000. 
(ee‏ سن کات فى Gel‏ دات تلون: اسا ۱ ظ 
is‏ فيها کرو لو 2 الوحيدات Monocyte‏ 
re mal =] ۰ ۳ 5‏ 
(قعدي) شديدء ما یسهل غیزها في السحات الدموية عن 2 2 
الخلايا احببة هي خلایا غير محيبة تنش أ من نقی العظام يراوح قظرها 
ote “ 8 1 AT TET‏ ا اك 
سر 12-20 ذات ا لما شک بيضاوي ر 
als EE us yt‏ علی هرال ats‏ 07 3 | ۱ بوی as‏ كبيرة شکل : 
حرف لا او شكل الكلية رلشکل 12-12 فیها BUGS‏ 
ob!‏ الدموية على شكل حلقة محیطیة حول النواة قلیل اکٹ ت — 
۱ یل GENT‏ مقارنة مع اللمفاه یات لذا لن بشكل أخف 
i‏ ۱ ۱ مقارنة مع اللمفاویات الکبيرة. ۱ 
اللازوردية والقليل من المتقدرات وجهاز غوخي صغير : ۱ على 
لقي + CF‏ هيولى الوّحيدات os‏ التلون القعدي 
و جسیمات ريبية هتعدده حره i)‏ شک 1-2 1( : ree‏ 
OTE. wi‏ ۱ حبیبات لازوردية صغيرة جدا (حسیمات حالة) ؛ 
وی مت ہیں ۱ يحول عند الحدود القصوی للقوة التمييزية للم 
عدة أيام وبعضها الآخر لعدة سنوات في بجرى الام او ۱ 539 
۶ وک ره الضوئي. تعوزع هذه اينات 3 ار جاء ایز ۲ 
السخلایا لونا رمادیا آزرق ق المسحات العلولة. ASL‏ 


1 
ا ۲ 1 7 1 نہ 
تا سای تور ] 
و New‏ 
| نسچه, تعد 


ربا 03 


الحدع - / 259 


)3 تظهر في النواة نويات وعدد قليل من الشبکة الصفیحات الدموية ۱ لخلايا peal)‏ 6 
: وجسيمات ريبية متعدد حرة والعدید من المتقدرات Platelets (Thrombocytes)‏ 
Le‏ خالية من النواة ذات شكل يشبه القرص قطرها 


مر جود مع العدید مس اغا ارم لور Lis .2-4 um‏ من تشدف (تقطع) یات الاستطالات 


ائية على سطح الخلية (الشکل 12 12 کے له من اديا سے متعلده اہ ا و 
مد الوحيدات الوجودة في لدم لا ۳ ۱ النواء Megakaryocytes‏ في نقي العظم «(لفصل 13). 


تساعد الصفيحات الدموية في حاط AG)‏ میم الشقوق 6 
||« ب من حدران الاه عية الدمه ية ما a‏ فعدان الدم. 


يتراوح sur‏ الصفيحات الدموية 400,000-200,000 


يدات البلعمية (راجع الفصل 5). تتمايز هده الحلا 


عب رها الوريدات التالية للشعیرات إلى بلاعم 3 


بحة الضامة وإلى LE‏ دبقية صعیره فى اهاز 2 
e‏ بر سکول سرع وا وم 


کا 


6 ۹ ذا ری‎ > 7 
7 A > eae ۸242 یں رت‎ 7 +} 2 7 f 
7 و‎ 8 ۱ e 4 1 ١ <2 
دا‎ 5 ٢ - ۰ 
۳ "۳ 07 و - رر گے‎ 0 
0 5 sae 1 وہ‎ 2 8 ‘(a 
= we 4 / 0 ۷ ۲ ۱ ۰ 
1 as Me Ew 0 5 بارا‎ 
یک ٭ے 4 یا‎ 0 0 
a y ۰ ١ 6 / 
فى © = کپ‎ + 0 7 ٠ 
4 ۱ ۳ > ١ 5 > 6 لا‎ 2 
۳ 5 4 4 4 1 te 
#8 2 4 ہے‎ o 7. 3 
= ١ 
4 


5 


* 3 و 
5 


"رو رر لو اسر در 
وحيدات البلعمية. 5 cb‏ ¢ 71 صور بحهرية (OMe‏ 6 ا ا او حرف aU‏ تیر 1500 tt‏ 
d |008‏ وم تکر 70 و رن حلية وحيذة Ose‏ وجود جهاز خوط اپ 
مد رات 0۵ ie‏ حالة ۲ حبیبات لازوردية (۸) وبعض من 75٤‏ وشبكة هيولية حشنة غير متطورة, BSS‏ 
000 5 کہ ؛ ۱ 


00 


۱ 


۹ 3 2 
7٦ 4‏ 1 سوج << = 34 وہ 
4 < 2 0 3 
نے 5 وم ۳ ص 
2% مفتو ےو Reaves‏ خ2 
0 ا شر ا EFE‏ ا جم 0 
Sree ee >‏ ر دی رھ ۵ 
1 رس اد لي يا 
ہہ ۱ as‏ و 


اور ويا 


9 به 


Spee‏ پت 


9 ہی 


لبذ نه 


ااعظ ٦‏ تتمغا وظيقتها الاساسية ar‏ ضوع 


حتویات حبیباتھا عند التصاقها بالكولاحين (أو المكونات الاحری حارج بطانة الاوعية الدموية) لبدء عملية تشکل اخثرة وحفض فقداد الام من 
الجملة الوعائية. ahs (a)‏ الصفيحات الدموية (آسهم) ی مسحات الله غالبا على شكل کد انى (تجمعات). تبدی أأه نيحات المغردة اة من 


قسيم شفاف Ge‏ التلون be‏ بقسيم حبيبي داكن مركزي يحتوي حبيبات غشائية. صبغة «Wright‏ تكبير 1500. (b)‏ صورة باجهر 


1 1 


ey‏ لصفيحة دب یه عو ذجیة سکن sie‏ من ات 485 و خيو ط الا كتين قرب ا جڑء ای ما 8 حَمَاظ على الشکا اضافة إلى وجود جهاز 


5 ~ ت ڈاے ak‏ احم × 1 و .سم 5 3 1 1 € 
قنيوي من حویصلات متواضلة مع الغشاء . يحتوي القسيم ا حبيبني المركزي على غليكوجين وحبيبات إفرازية من أنوا 


بإفراز سریج جدا للعوامل الشار aS‏ 2 حاط الدم. المتروعة اخبیبات (اسهم) تبعى بجحتمعة >< طرح BL cs‏ ڈکنارك 


el 

= 
Sal بروتینات‎ 

الشكل كرية جراء. 


یس 


.7500 SS 


تظهر الصفیحات الدموية في السحات الدموية اللونة 
على شکل Slat‏ تحتوي کل صفيحة على نطاق حيطي 
Gus‏ ذي لون أزرق Ge‏ یعرف بالقسیم الشفاف 
Hyalomere‏ وحزء » Sst GCS‏ على حبیبات دا كنة 


اللون تعرف بالقسیم الحبيبسي Granulomere‏ (لشعل 


a‏ غطاء غي بالفلیکوزأمنیوغلیکانات 
والبروتينات السكرية حارج غشاء الصفیحات بسماكة -15 
is fave 0‏ عن التصاق الصفیحات. تظهر دراسات 
Ni‏ سی (الشكل 13-12( في یط الصفيحة 


he و‎ i 


- جس ۰ں يسم 


في تخلط الدم قادمة من بلازما الدم ومن الاستطالات افيوليه للخلايا البطانية احاورة CEP)‏ البنية الداكنة ق At‏ اليميني من 


رحود حزمة هامشية Marginal bundle‏ مكونة من Shed‏ 
Me‏ وخیوط دقيقة تساعد 3 اشافظة على الشكل 
البيضاوي للصفيحة. یوجد في القسیم الشفاف شبكتان من 
القنوات الغشائة: حهاز قنيوي مفتو ح Open canalicular‏ 
00 من حویصلات تتصل مع العماماك Lee ١‏ اخلوي 
تعمل على تسھیل التقاط العدید من العوامل کالفیر EH‏ 
والسیروتینین من البلازما وحهاز يي كيف ۲8:86 
tubular system‏ ہا انات حویصلیة غیر مننظمة نشا من 
الشبحة اهيولية وتخترن Ca?‏ يعمل هذان المبهازان: الغا 
معا ف تسهيل الاعراج الخلوی السریم للغاية NS Sn‏ 


الد بفائج زوا 


"» 


والمواد الأخرى 9 


1 71 


توي القسيم | 5 


,الفيكرجين (الشكل ۱13-12 
a 34‏ 


ATP <ADP‏ وال روت 


nm | bi)‏ 0" ¢ و 


الصفيحي (عامل ‏ یت عق 
factor derived growth‏ وعاما 


8 5 
7 
١1 1 -‏ 4 
f % ۵ 9 |‏ © )مر 
الہ ه ثینات الصفيحية هه 
ہے sl‏ ”¬ ہہ | وا مس رت 
© 


اصابات بطانة اه به اه 


SS! de ية‎ yl لضفیحات‎ 


یوجد نوعان متمائلان سریریا من ناور 101 5 
ا عوز عامل الناعور فقط وکلاهما تسببه مورثة 

متنحية شاذة مرتبطة بالجنس. 2 بتجلط الدم في الحالة الطبيعية 
في الأشخاص المصابون بالناعور. ويستغرق iy‏ طويلاٌ 
وينزف الأشخاص المصابين بالناعور بشدة بعد إصابة متوسطة 
الضرر كجرح في الجلد وقد يؤدي للموت في التأذي الشدید: 
تحتوي البلازما الدموية لمرضى الناعور 4 على العامل الثامن 
أو آنها تحتوي على عامل ثامن فيه خلل وهو أحد البروتینات 
البلازمية المسو Hy‏ عن تشکل الفیبرین, یتمیز الناعور 8 بخلل 


> ونزف تلقائي في تجاویف الجسم‎ 7 Liss 


المور 43 
تملك الاناث خالا مھ درکن الہ 
تصاب ALY!‏ بالثاعور LH‏ في حال ۳ 
على كلا صبغي X‏ وهي حالة نادرة ولکن Be‏ 
المرض إلى أطفالها الذكور في حال وجود = عل 
x‏ 


2 
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عظم من ol‏ طبيعية متبرعة. تبدأ We‏ نقي العظم لحلايا النرائاعه0810-01. ات ا سا 
الزروعة 8 الحيوانات ا حقوئة ma‏ من خلایا ٭ سلسلة الوحیدانت والخلايا اخببة من الوحد لشكا 1 
کرت رید هي ey ght‏ أن نما oa‏ 
obs‏ التجارب إلى تطویر استزراع:.نقي العظم والذي 
یستخدم الا لعالجة اضطرابات تكون الدم الخطيرة. 


في نابيب الاحبار In vitro‏ یتم استزراع طبقة خلایا تنتج جيع النسائل/ خلايا سليفة Fi precursor cell‏ 


عرد چم دی 


مشتمّة من (سدع) i‏ 0007 3 وسط مغد “laa‏ شبه Goble‏ آرومات blasts‏ تتمایز lis‏ الشکلیه" معطية نو ن 


بعوامل نمو بروتينية تنتجها خلایا إنقويقا من السدى. تؤمن ‏ الخلايا تصبح ناضجة فيما بعد - (الشكل 1-3). بالقابل لا 
هذه الطرائق te oe‏ ھررة Cia‏ للظروف یکن التمییز أو التفريق شکلیا بين ا خلایا سر کا 
الطبيعية في الجسم ا حی لتحفيز نو‌هقایز ULI‏ الجذعية النسلية LAS‏ يشبهان ay‏ ج لديا الا 
المكونة للدم. الكبيرة ة. تتکاثر الخلايا الجذعية ععدل كاف للمحافظة ‘i‏ 


الخلايا الجذعية متعددة الإمكانيات المكونة الدم تحمعاتھا الصغيرة Heald‏ یژداد معدل or‏ الخلايا النسلية 
Puripotential Hematopoietic Stem Cells‏ /واخلايا السليفة وينتج as‏ أعداد آعداد كبيرة” من اخلایا المتمايزة 

یعتقد ob‏ جميع خلایا النم Les‏ من نوع واحد من والناضجة (تقدر بنحو(3 P10 x‏ كرية ol‏ و085 
حلية جذعية في نقي العظم وتدعى الخلية الجذعية متعددة كرية بیضاء a‏ لكل 1 کغ من لوزن نقي العظم]يوميا عند 
الطاقات Puripotential stem cell‏ لکوفا تستطيع إنتاج الإنسان). تستطيع الخلايا النسلية العکاثر بشكل غير متناظر 
جميع حلایا الدم (لشکل 1-13). تتکائر هذه الخلايا لانتاج UE‏ نسلیة(م)سليفة بینما تتعج تلایا السليفة تلایا 


تشکل نوعین رئیسین من السلاسل) حلوية :Cell lineages‏ قي طريقها إلى التمايز. — on ei‏ 


سلسلة Ue‏ لفاوية Lymphoid cells‏ وسلسلة خلایا یعتمد تکون الدم علا الظروف البيية الخهرية ASU‏ 


a‏ ا و وص 5 رٹنا 
نقوية Myeloid cells‏ تتطور 3 النقي إلى کریات clas‏ ع وجود عوامل النمو الما ية ونظيرة الصماویه. 
ane‏ وو حیدات وحلایا gil‏ اء. تھاجر الخلايا 04 2 تشغل الخلايا السدودية (الداعمة) والمطرق خارج الخلوي 


fo‏ التطورية المبكرة من نقي العظم إلى التوتة dhol‏ في الأعضاء المكونة للدم حزیا كيرا من البيهة اهر" 
العقد اللمفاوية والطحال اجکی اللعَفاویة لے حيث a‏ تشكل عشا Lie‏ للحفاظ على Ly‏ الجدعية. ake‏ 


جكائر زار نیا (راحع الفصل 14). CPt sit adi‏ بن یت فعالية اير وسقدر: الخلايا على اجدد الذاتي ف ۱ 
و أثناء کون ن بالقابل olay‏ الانقسام الفتیلی "کم 


At استجابة لعرامل النمو وتصل إلى ذروقا‎ U4 تر‎ Progenitor & Precursor Cell 
ble. 
اه‎ a Wy > ذعیة اللہ 9 کر الدم‎ 
الانقسامي. رنتظور الصفات الشكلية ولدشاظ اوہ‎ 
الع اخلایا الي تشكل- ت ناضجة 2ھ 13 و‎ 
۱ : me 2 هی وروت‎ 6 factors (CSF) oy tay 
2 E و ظائف‎ os ء برو تینات‎ many = 7 رن‎ 0 5 ۰ 


/ 


اك 


Bit 


را الناضجة: 
۲ 
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a‏ 1-13: ا الخلایا لوم للدم في أثناء نایز 


ا خلایا لاضجة 20202١١١١١‏ خلايا سليفة زارومات 2 


ge‏ ب+, ‏ ,۰+ .لاوس ہے ہو مر sn‏ و و ممعم ی و واه اوه نان 


2 = ”7 لل لصي =e‏ — 


احدول 2-13: ار کک ا اير le‏ عم حك دازم هتاه 


ہس ee‏ کے 


ملل 


العامل isl‏ کو ات ۳۳۹ “aes‏ 
(G-CSF)‏ البلاعي الخلايا البطانية الارومات الليفية 4 ee‏ 
1 : يادة استقلاب الخلايا الحبية 


err ee‏ ہے ere‏ اف 


العامل احفز لمستعمرات. الخلايا انخببة صبغي رقم 5 يحفز إنتاج الخلايا ۲ i vols‏ 
والبلاعم (GM-CSF)‏ ۰.۰.۰ .۰ . اللعفاویات '[, الخلايا البطائية» الأر ومات اللیفیة ‏ الاختبار وا حسم امحی ۱ 
العامل ا حفز لستعمرات البلاعم صبغي رقم 5 حفز تشکل البلاعم في آناییب الاختبار ریہ 
OT ae)‏ اران اناالا Pe‏ من نشاط البلاعم Ada‏ الورم 
اتترلو کین-3 (IL3)‏ ضبغي رقم 3 حفز إنتاج الخلايا النقوية فى oll‏ الأخار 
ee. 726‏ والجسم ا ي 
(EPO) Sede tl‏ صبغي رقم 7 يخفز إنتاج الكريات احمر اء فی clit‏ الاختبار 
مس ty‏ اخلایا ال خلالیة في UN)‏ (القشرة الخارجية) oly‏ اي ۱ 

5 ا E‏ ا ۱ وی وقت قصير, یوجد في القنوات اللبية للعظام الطويلة 


Deg في نفي العظم وجاويف العظم القنوي (الإسفنجي) نمي عظم‎ e لق سریریا لزيادة‎ ۳ ea SS tial 
3 على الشکل‎ cla وک انط ول مرش ی ی او يوحد توعان من نقي العظم‎ 
Red bone marrow کی و في ظروف ر الفحص العيانسي: تقي عظم أحمر‎ [ 

۵ للدم یعزی لوہ all‏ إلى كثرة الدم مایا الک الکونة 

للد 1 رنقي عظم أصفر Yellow bone marrow‏ یعزی لو 


لاصفر dy‏ 0 باسلایا الشحمية وغياب الخلايا الكونة 
= ف Yr‏ الولادة نقي العظم ذو لون أحمر شيط ف 
۱ إنتاج حلایا الدم ولكن مع نمو الطفل Desh dies‏ 
کا a,‏ ار ۱ 
٠ Ur ss cen pide A. ae a‏ يستيدل eX‏ العظم الاصفر بنقي عظم هر تحت 
hs‏ ایگ fe‏ دج عل حلايا لد E‏ 3 1 ص٤‏ امع نة 3 خالاات لز رف سم وی عو 
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coe‏ الکریات الحمر 


Maturation of Erythrocytes 


القدرة على_القيام بوظائفها النوعية. تتضمن عملية نضج 
الكريات الحمر تصنيع الهيمُوغلويين روتشكيل جسيمات 
igh‏ قرصية مقعرة الوحهين عديمة النواة. تخضع الكرية في 

حا ال العديد من النخيرات = (الشكل 4-13( 
past eur‏ حجم الخلية Pay‏ وزوال النوية روتکف 
الكروماتين حقى تبدو النواة المظهر ‏ (متغلظة) 
ولتحرج بعدها من الخلية. يلاحظ نقص تدريجي ق عدد 


ا ججسیمات الريبية (اخفاض قعدية الخلايا) مع زيادة تلقائية 
wpb vst‏ 


100 
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0 

0 20 40 60 80 
۱ النضوج (المساحة النووية بالميكرون المربع) 


1 سد تا ۱ 
یات جیا کا وم 
a‏ = 2 8 


ar 7" ١ ا‎ 


0 1 


)96(  زيكرتلا‎ 


قذف النواة 


و ما ناضجة. لظ انخقاض تدريجي في ححم النواة وزيادة BAS‏ یس 


3 | کی نضح الكرية اللتمراء. عل‎ ests 


في كمية الحيموغلويين (بروتین Geet‏ ۰ ۱ 
بالإضافة إلى اختفاء المتقدرات والعضيات ایر 

تنقسم خجلایا Stanly‏ مة احمراء ae erythroblast‏ 
لد انقسامات خيطية إلى ous Waites‏ 4 = 
ناضحة. تستخرق عملية تطور الكرية ۳ wy oe‏ 
مگ یں کے موی تب 


«Erythropoietin‏ تج و مفرز 


a rel 6660 الرسول لبروتيت الخلویی‎ RNA 
بین الضروري لتشكل الكريات‎ He البروتينضي 3 اليم‎ 


ا حمر. 


20 ساعة @ 
* مه كرية حمراء _ 
مة كرية حمراء 
سک 
5 ساعة 


أرومة كرية حمراء 


متعددة التلون 


0 ساعة 


في dt‏ استمم ار pus!‏ التلو ن القغدي وزد زيادة تر كيز میم ste‏ 


كر 7۲ 


aT), 
- ےہ‎ ٤ 


الشكل 5-3: تكوّن ال ر ت الى ۶. السلا ۱ سس 


|| 
۴ ہے م 00 ob‏ رع . ١ eK‏ د کے ہبی 
1 ۳ = قعل 2 ام ری و ا ۲ 9 ۱ 
5 و سی سر اس حمر : به سیب[ ب 11 سم ١ 1 $ ) 1] ١)‏ ۱ 


تار (LPE, PE)‏ فیها get‏ .تہ 


: 4 
ا و ۸ 
Sis‏ ہے 
یت 
ہل : ere‏ 
- ا 8 هب 
و« = 
سے 
۲ 
|| 
۹ -" 5 3 
ہے — 
11 
۶۶ سب 
هر 
0+090 
ى٦‏ 
١‏ 
۱ 
| 
۱ 
1 
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طريق البلاعم. تبقی أعداد صغيرة من het!‏ الريبية 
التعددة فى الخلية وتظهر بصبغة آزرق الکریزیل اللامع 
ISLS‏ وتدعى خلايا شبكية .Reticulocytes‏ تعبر LY!‏ 
الشيكة إلى = (S‏ الدم وتشكل 1 من الكريات الجمراء 
و تققد Slant!‏ الريبية وتصبح كريات حمراء تاضجة. 


27 
نضح PEF Agel WES‏ 
Maturation of Granulocytes‏ 
تمیز عملية نضح الخلايا انحبیة بتغيرات Jey‏ 
بتصنيع عدد من البروتيتات تتراکم ف _الحبيبات_اللازوردية 
3 اخبیبات النو عية .Azurophilic and Specific Granules‏ 
يتم تصنیع البروتينات ق الشيكة 0 وجهاز At‏ على 
مرحلتین متتالیتین (الشكل 6-13): مرحلة أولى: تتشكل 
الحبيبات اللازوردية التي تحتوي cles!‏ حالة وتتلون 
tia‏ مدهو اوت إن کاب 13 جح کت 
البیضاء ا حببة الثللاث. مرحلة ثانية: يحدث تغير 3 نشاط 
جهاز وی لت ر کیت بروتینات اللبيبات التوعية والی 
ختلف ele luge‏ 3 كل نوع من أتواع الخلاي 
7 (الشكل 0-13. 


الشكل 7-13: تطور الكريات اخمراء وا لایا اخببة في نقي 
= كود a‏ السليفة ie sy‏ الخلایا کر نج 


1 الأ بين کچ انقسامية‎ ei 7 oe. » ples 
ae الخلايا‎ E مز‎ ped be 3 بلازمية‎ sb 


7 الارومات_النقوية Myeloblasts‏ اکٹر س۔ +۴ 
الناضجة قابية لاٹ یار 8 ل کے را رسک 
8-3). تحتوي رٹک نر jae‏ 
الر حلة الثانية تتمیز الخلايا السليفة ة و ية Promyelocytes‏ 
بوجود هيولى قعدية وحبيبات لازوردية تحتوي على أنزيمات 
حالة وبیر وکسیداز نقيانسي. تعطى کہ کے پا 
تیحة تفعیل بحموعات مختلقة من OG Ses!‏ ثلانة_سلاسل 


ی ےکی 


مختلفة من ا خلایا الحببة. تتمثل أول علامة تمایز في الاي 


النقوية (الشكل 9-13) بزيادة تدريجية في عدد الات 


۱ ۲ 


الشکل 8-13: ۳ الخلايا احيبة. سلائف الخلايا احببة الرئيسة. 
صورتان Ole ge‏ لمسحتين ق نقي العظم تبین خلایا رئيسة سیل 
الخلايا احببة العدلت تظهر الخلايا السليقة التموذحية معلمة حسب 
ses‏ . الو .(MB) a yell‏ رسليفة الخلايا اقب (1)» DE‏ 
pr‏ النغوية )2(« reg) LYE)‏ المتأخحرة (3)ء LA)‏ > حايفة Gi)‏ 0 
Rey‏ خلايا الشريطية (5)» واخلایا العدلة الناضحة المفصضة (6). تبدر 
بعض المراجل البكرة ذات نويات_شاحبة WN)‏ تبین الضورة الدرخا 
bf ue‏ آيوژينية (EM)‏ وحلیۃ Se EM hf ube‏ 
حبیباتھا النوعیة بشکل. مختلف. تتشابه مراحل تطور هذه الخلا 
والخلايا القعدية مع العدلات ماعدا تلون Oe lm‏ 
الرحلة eee tll‏ یشاهد بين الكريات ا حمر بعض أوزمات جج" 
Loy (OB) 4‏ لمفاو 


3-5 


we‏ سه 


OED Ql ale) DY. ور‎ 
- al an صِغيرة‎ 


۱ 7 2 ۱ 8 
ghey‏ احتلاها روط 
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3 7 — 3 ا 
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خلايا النواء 5 هى خلایا عملاقة يبلغ 
قطرها 150-35 ميكرون فيها نواة مفصصة .غير منتظمة 
وئوية غير مرئية آوکرومانین حشن. Get‏ هيولى الخلايا 
على العديد من المتقدرات وشبكة خشنة متطورة جدا 
وجهاز عوجي متسع تشاً منه حبيبات نوعية في 
الصفیحات . توجد ble‏ في نقي العظم حاصة قرب 
الشعیرات AGA)‏ 


——S سے‎ 


تد من خلایا النواء عدة استطالات هيولية متفرعة يبلغ 


bb‏ أكثر من 100 ميكرون وعرضها 4-2 میکرون. تدعی 
سليفة الصفيحات الدموية .Proplatelets‏ خترق سليفة 
الصفیحات الشعیرات الجيبانية من حلال الخلايا البطانية 
وتبدو کاستطالات طويلة تتوضع بشکل طول 3 الأوعية 
لدموية موازية طریان الدم (الشكل 3-13). يحتوي هیکل 
سليفة الصفیحات الدموية على خیوط الاکتین وحزم رخوة 
من نبيبات قطبية دقيقة يتم من خلاغا نقل ات 
وا حویصلات الغشائية ییات لنوعية. تشکل عروة من 
oll‏ )42348 توسم بشكل الدمعة في النهاية EAR‏ 
لسليفة الصفیحات الدموية. تتفصل الميولى قي هذه العری 
لتشکل صفیحات دموية فيها حرم هامشية (جداریق) من 
النبيبات الدقيقة إو حویصلات | بیبات (الشکل (b13-12‏ 

تتبلمر التبيبات الدقيقة فى أثناء نمو سليفة الصفیحات 
الدموية في كلا الاتجاهين. لا یعتعد زيادة طول سليفة 
اصفیحات الدموية على التبلمر ولکن على آلیة انزلاق 


بیش إبروتين الدينين] الي تشبه تمدد السلالم. تحتوي خلايا النواء 


الناضحة على انغمادات في الغشاء Sl‏ تتفرع داحل 
اميو مشكلة ما يسمى آأغشية اخدود الفاصلة أو أغشية 
التأریف Demarcation membranes‏ (الشكل 12-13( 
مشكلة حطوط کسر أو شقوقا لتحریر الصفیحات الدموية. 
عمجم ال بأنها تمثل مخزنا غشائيا یسمح بزيادة طول 


۳ + = ~ 
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الشكل 12-13: البنية الدقيقة خلايا النواء. البنية الدقيقة Lyd‏ 


النواء في أثتاء مراحل تطور الصفیحات الدموية. لاحظ تقصص التواة 
(N)‏ والعدید من الحبيبات_اهيولية (G)‏ وشيکة کت لاک 
التاریف «الجدود الفاصلة) (10) ضمن اغیولی۔ كان يُعتقد bed‏ 
بان أغشية التأريف ثقوب يتم من حلافا اتقصال الصفيحات الدمرية 


لا أا تعتبر حاليا مخزنا Liles‏ خستحدم لاطالة سلائف الصفيحات 


ol) ية العدرنة‎ will 


10,000 من سطح خلایا النواء. تكبير‎ EE 


Thrombocytopenia purpura‏ بانخقاض عدد الصفيحات 

في لدم وتبدو الصفيحات الدموية مرتبطة بھیولی خلايا التواء 

ریز ب Bs‏ ع 
يشير لوجود عیب أو خلل فى_آلية تحریر الصفيحات 

este 2 1‏ تسس نت : 7 

لدموية. تبلغ فترة حياة الصفیحات الدموية تقرييا 10 أيام: 
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المناعي لا تتفاعل ولا تتعرف على كامل جزيئة الستضد الاضداد Antibodies‏ 
ولكن مع قطعة جزیئیة صغيرة في الستضد تدعى محددات 


.Epitopes 2 أو حو‎ Antigenic determinants مستضدية‎ 


تدعى استجابة الكائن الحي للمستضدات بالاستجابة(خلویة) Immunoglobulin (1) oa‏ رز حر 
(إذا كانت اللمفاويات هي المسؤولة عن التخلص من الأضداد الحرة من الخلايا البلازمية ی a‏ ۰ ۱ 
المستضد) أو (إذا كانت الأضداد التي تفرزها وتمايز نسائل الخلايا اللمفاوية البائية ue 4 a‏ 
احخلایا البلازمية مسؤولة عن الاستجابة المناعية). تثیر بعض 
احددات الستضدية (السكريات التعددة في جدران اطرانیم 
والشحوم) استجابة مناعية خلطية بينما تثير الستضدات 
البرو تينية استجابة مناعة خلطیة[و تحلوية. 


مستقبلاکنا isto.‏ مستضدية 


۰ والعدة 200 إن بعض الأضداد ae‏ حرة 


KSI‏ بروتينات غشائية داخلية و 
یو جد عدة آصناف من = tall ok‏ فا نفس 1 میم 
متمائلتین متحده بروابط ثتائیة الکبریت وقوی غير تساهية 
(الشكل 2-4). یدعی ا لحزء الکاریو کسیلي الطرف الفصول 
في > ok‏ السلسلة الثقيلة قطعة (Fe region) FC‏ تعرف 
مستقبلات موحودة على أغشية العديد من UL)‏ على قطم 
Fe‏ لبعض الغلوبولیتات المتاعية» ذا السیب ترتبط الأضداد 
بسطوح هذه الخلايا. تختلف الاحماض الأمينية )110 الأول) 
الوجودة قرب الحزء الطرق في السلاسل الحفيغة ily‏ 
بشكل كبير بین جزیعات الاضداد المحتلفة لذا تذعى هذه 
القطعة من حزيئات الضد القطعة المتغيرة ‘Variable region‏ 
يتألف موضع ارتباط الستضد Antigen-binding site‏ 5 
گے 1-4 : الأعضاء سر ومسارات ae‏ عية ای ٠‏ صد ما من قطع متغيرة في سلسلة تقیله واعده وليه 
sqaoae‏ از EF‏ حفيفة واحدة لذا يوحد في كل ضد مکانان للارتباط Ht‏ 
المستضد. قد تشكل ole‏ بعض أنواع کہ 
المناعية مر كبات ثنائية أو ثلاثية أو خماسیة, 


تن الأضداد Classes of Antibodies‏ 
بے المناعية ey‏ الإنسان ai‏ 
راج : سا 1 


منطقة ۳6 - 


الشكل 2-4: البتية الأ اہ a: ْ som‏ 


لضد (مر کب احادي) من 


النهارة الأمينية لا ل لة ا خفیف فة ۲ 


المستفرلات 


گے 
3 ۴ 
عم 


1 
بت تر 


را 3 تحریر العديد من المواد | آ 
= 


7 ينا‎ 
4 = 3 1 0 
= 8 ۱ 5 کو ںی‎ | 
کے‎ 04 tay ep « 1 ’ بت‎ 
5 (os فد‎ Ig رص‎ 4 ٥٣ 
ea PF ھ‎ AT SE 
: ge + ۰ 2 


الشکل 3-4: آلیات تعطيل نشاط الستضد: هناك العديد من الآليات لعناضر الجهاز المناعي. لتعطيل نشاط أو للتخحلصی م. اواد العريية aol‏ 
تشکل خحطرا على امبحسم. (1) cel dl‏ حيث ترتبط الاضداد مع الستضدات مشکلة بحمعات أو تکدسات ما یقلل كمية المستضنات ار 


وهضم هذه التجمعات بالبلاعم. (2) ظهاية (أبسنة) الستضدات عن طریق pall‏ ما يحقز بلعمتها. (3) طهاية ااستضدات سن ۲ ا 
ile‏ اکم )4( التعادل الذي يتم نتيجة ارتباط الضد بالميحروبات ما sop‏ لنم التصاق الیکره بات با خلایا وتثيبط السموم. )5( السمية نف 
يشمل قتل اخلایا LOE‏ سامة حيث يتم التصاق الأضداد بسطح الدودة ما 
تحریر جزيئات قاجم سطح الدودة. (6) تنشيط ا تممة يؤدي ارتباط الأ 


يودي إلى تنشيط خلایا الجهاز المناعي (بلاعم» آیوزینات) وتفرها على 
ضداد ف البداية ببروتين حملة المتممة إلى إثارة إشارة سلسلة المتمم Seay‏ 


۳ أقل الغلوبولينات المناعية رتا مقارنة مع 
الأصناف الأخرى ويوحد dole‏ على شكل gale!‏ نتيجة 
شدة احذاب قطعة FC‏ با مستقبلات الوجودة علی سطح 
الخلايا البدينة والکر يات البیضاء القعدية فان IgE‏ يلتضق 
بحذه الخلايا بعد إفرازه من الخلايا البلازمية ويبقى فقط 


التي fF‏ بدورها على إنتاج IgE‏ 

ما زال نشاط وراس 10 غیر مفهوم iy WUE‏ 
على IM‏ مركب أحادي بكمية أقل من 28[ ویشگل فقط 
960.001 من الغلوبولينات المناعية في بلازما الدم كما يوجد 


۱ 7 Lint 
B علی الغشاع البلاز للخلایا اللمفاه ية‎ 2 ۱ ۱ 
0 على سطح‎ IgE كمية قليلة قي الدم. عندما توجد جزيئات‎ 


aya) Loe‏ أو wb SS)‏ البیضاء القعدية عسعضد فان 


6 


Actions of Antibodies تأثيرات الأضداد‎ 


تستطیع بعض الاضداد رص . WT‏ وترسیب 
الستضدات المنحلةء لذا تقوم بتعدیل تأثيراتها المؤذية في 
د بالرخم من حدوث عملية ia‏ اواك 
ژاخزیعات الغريبة الاحری تلقائياً إلا أن هذه العبلية تنظ 
بشدة عندما تُغطى المستضدات بأضداد نوعية مضادة فا 
لدعي هذه الظاهرة الطهاية (الأبسنة) “Psonization‏ 
مكل 3-14). تسحتوي البلاعم والعدلات والأيوزييبات 
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خلایا الجهاز المناعي 
Cells of the Immune System‏ 
تشمل الخلايا . الرئيسة المشاركة ف الاستحابة. المناعية 
اللمفاويات والخلايا البلازمية والبدنية والعدلات والأيوزينات 
(كريات بيضاء حامضية) ومنظومة الوحيدات البلعمية. 
ا خلایا القدمة للمستضدات هي محموعة من أنواع مختلفة 
من الخلايا (لفاویات - بلعمية - تغصنية) تساعد LOG‏ 
الأخرى فى الاستجابة المناعية. 
اللمفاويات lymphocytes‏ 
تصنف اللمفاويات إلى تائية (T)‏ وبائية (B)‏ وخلايا 
قاتلة طبيعية .Nature killer (NK) cells‏ إن الخلايا T‏ رط 
هي الوحيدة القادرة على التعرف بشكل انتقائي على محدد 
مستضدي معين من بين أعداد كبيرة من حددات مستضدية 
يصل عددھا على ما يقارب ('10). تختلف الخلايا T‏ وط 
عن بعضها oly‏ على تاريخ Ble‏ كل منها ومستقبلاتا 
السطحية وسلو YS‏ ف أثناء الاستجابة المتاعية. لا عکن 
التفریق بین الخلايا التائية والبائية من خلال صفاتھا الشكلية 
باهر الالكتروني أو الضوئي ولكن بتقنیات المناعة 
الكيميائية النسيجية نظرا LEY‏ عق بروتینات ری 
ube‏ تدعی الواسمات (الواصمات) Les .Markers‏ 
سلائف جیع أنواع الخلايا 2 من نقي العظم. تنضح 
بعض الخلايا اللمفاوية وتصبح وظيفية ية في نقی العظم ويدحل 
بعضها الاجر إلى ری الدم ومنه إلى الانسحة الضامة 
والظهارات والعقيدات اللمفاوية والأعضاء اللمفاوية وتدعى 
بذه الخلايا احخلایا اللمفاوية البائية (الشكل 4-14). تغادر 
ف Ue!‏ وا ية التائية العظم عبر الدم لتصل 


lymphoid organs‏ (كالطحال والعقد اللمفاوية والعقیدات 
اللمفاویة المفردة واللوزات ولطخات )۸ al‏ 
والزائدة). إن الخلايا ۳ و8 غير ثابتة ى الأعضاء اللا 
و لکنها تتحرك بشکل مستمر من OS‏ إل ¥ 
هذه الظاحرة باعادة دوران اللمفاویات Lymphatic‏ 
نذا - فان العر اكيت الخلوي واس 
للأنسحة اللمناوية يختلف من بوم لا Ge‏ 
الخلايا ۲ و8 بشكل منتظم في الجهاز اللمقاوي ولگھا 


100۳۵۵0 


تشغل آماکن مفضلة في هذه الأعضاء (الجدول 14-ق. ۰ 


اخدول 3-14: 
الأعضاء اللمغاو ية 


النسية الحوية التقريية لتورّع ج 1 و8 


قي العظم 10 90 
الطحال 45 55 
العمّد اللمفاوية 60 لے — 40 ۱ 
الدم 70 30 


تتميز ا لایا T‏ و8 بوجود مستقبلات على سطحها 
تتعرف على ا حددات الستضدية لذا فهي تساهم في 
الاستجابة المناعية. تتعرف الخلايا التائية على التسلسل 
et‏ للأحماض الأفينية ف المستضدات بينما رف الخلايا 
فة على ترقيب الشکل apt!‏ ارو PAM‏ 
لنووية والسكريات المتعددة والشحوم. ھتوی كل لا 
تائية تغادر التوتة و کل ile‏ بائية تفادر نقي . العظم علی 
نوع واحد من الستقبلات لبطجيه تقوم بت اک 
من امحددات المستضد ية. نتيجة الإعادة انتظام الجينات د 
By ۳ ۳‏ ف أثناء عملية النضج يتم إنتاج ملایت من 
تلف الخلايا.. مل کل as‏ ی سک ا 
تستھ ع التعرف على حدد مستضدي نوعي ار لذا فإ 
ue ۳3‏ لمفاوية تتعر ف على محدد واحد bp‏ 
2.7 3 چیم الکائن ا حی الذي a!‏ ل ie‏ 
ا من جو اللمفاوية القادرة : aa‏ 


۳ 
if! 


®t ۱‏ 7 5 
la‏ ھ +24 = ١ a‏ مہ eye‏ 7 7 
7 0 از ۳ ا د ٦ؤ‏ + اس سا ae‏ 


0 
ie & 


= 2 
م 5 1 " 7 د ی 
05-5 مستصدي می لاک 


ae 
rs سح أ‎ 


٠ 
3 J 
۳ 
- a 


وإعادة تمايز الخلایا التکاد WS‏ 


۳ 
۰ ريل 


۲ = 
۹ = ١ ۲ 
] - 5 ۳ ١ i ۳۹ | 
ی‎ + 5 Pos A 
a : Ut 4 wr ۷ Fs! 0 ۹ درا‎ 1 | 4 ۱ ٠ 1 سام‎ 
از سره یہ زر .جح يا بے‎ > 


حتاج تفعیل احا 3 | 

PR‏ ےک 
من اخلايا التائية Ses} UNS)‏ 
2 7 له 


a 


م3 :و 


۹۹۱4۹ ہر‎ gn meer ے‎ 
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السبب فهي تشارك G‏ الاستجابة المناعية احخلقية (الفطرية) 
Innate immune response‏ 


5 سن a. ۳-3 my fats‏ سار 
ےا ١ , es‏ 
Wl ad‏ 
۰ 


1 7 


7 0 = 
~ ب 


0 المسيبات ۳ 7 نقص المناعة 07 AIDS‏ 

قتل الخلايا التائية المساعدة بسبب الإضابة بالفيروس التقهقري 

۳۵ توّدي هذه الإصابة الى عجز في الأجهزة 

لمناعیه للشخص المصاب وجعلها اکٹر عرضة للعدوى 

ge‏ التي لا تسیب أي مرض في الأشخاص 
ي الكفاءة کی نز 


معقد التوافق pea‏ الكبير وتقديم المستضد 
Major histocompatibility complex (MHC) &‏ 
antigen presentation‏ 


وحد معقد التوافق التسيجي الکبیر (MHC)‏ في الواضم 
الصبغية التسي تشفر العدید. من البروتینات الي تعرف 
bs MHC Ch‏ 1 وجزيئات MHC‏ بط 11. هناك 
اختلافات کبيرة في MHC Slap‏ بين عامة البشر نظرا 
وود العدید من مواضع (اليلات) ی كل موضع gene‏ 
يعبر کل شخص عجموعة من بروتینات نط 1 وحموعة من 
مط 11 وهي خاصة بكل شخحص. يوجد النمط 1 في جميع 
الخلايا الحاوية على نواه Ley‏ یوجد نمط Il‏ ق ic yet‏ 
صغيرة من الخلايا يطلق عليها. عملیا الخلايا المقدمة 
للمستضد _Antigen—presenting cells (APCs)‏ 
, تعد MHC clap‏ بروئينات غشائية داخلية توجد 
سطح انتا ced‏ ف احسیمات dass ok‏ ہت بعدها 


بعد eS‏ 9 رهضمها رت یل و 


خارجي المنشا على سطح 


الشكل 5-14: ارتباط جزینات معقد ae‏ 3 میج 
بالستضدات. الشكل اليساري. ین سلسة اخدات مان را 
المستضدات (فروسات) ف الخلية ببروئينات 1/7621 وعرضها على 
سطح اخلية. )1( ak‏ البروتیتات Ee‏ ا و 
للبره تیتات وتتتقل الاجزاء الستضدية إلى الشيكة الخذة یه وترقيط بت 
1 الذي یتح منها. (2) ينتقل معقد 1/110-1 تسد إل 
حهاز gh‏ (3) تنقل حویصلات oye‏ معقد Er,‏ 
تیر إل سطح ا خلیة نس ET‏ 5 کز | 0 
سلسلة  lus!‏ تشکل معقد1[][-)1]11۔- مستضد. 
جزيئات MHC-Il‏ ق الشبحة الخشنة. )2( سل < 
11 إلى جهاز ot‏ وتشکل حویصلات Pads‏ لا ار 
CH‏ حسم حال يجتو De‏ تسم ۱ 


ngs ) MH 2 ۳ ie = 5‏ ۱ 2 لغ 
ی ۳ i‏ 
۱ ۱ ۲ ين نے 8 
Se‏ ور 5 


۶ تم ٤ت مک یا‎ + fee, 


‘ 
duct 


Be مع حرینات‎ doy 
۳ a 3} البتیدات)‎ + MAC) 
1 ی ) لشک کل‎ res غ خارج‎ 
71 سس لیتیدات الى‎ 3 
1 اجمه عن الادخال‎ MHC 
as A) داد تعحد‎ 
جها‎ 1 reat ی یضالات‎ 
a oe ۱ لا‎ es oly. 
د قل إلى‎ 
65-4 Js على سطح الخلية لش"‎ 
2 بالتعر‎ Pas) تنوم الخلايا‎ 
. الستضدات الو جودة‎ 
۳ النائية على الببتيذات [ الصغير‎ 
all تايه مع‎ LHF) ا تتفاعل‎ 


۷ <2 8 


ب او :ب 


او 
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wi 0۰‏ الم با کی اٹہ سے iin!‏ ا ماع خلطية Humoral‏ أو ماع js‏ + 

| ہرقب i va‏ الا تیل ال ٥ AMY‏ ۱ الشکل 3 | = 5 ( ۰ حيو ي ای fe Oe ron‏ سا 91 هیا کا - | 1 1 1 و ار خلوية 
١ ١‏ ۱ مب “ils 1 ۳۹ 13 1 js‏ 1 0 

العد ید من الاستطالات LALIT‏ المقدمة للمستضد ي hes ۲ response‏ المناعة الخلطية پانتاج اخلایا 

۹ ۱ ع ےا‎ TO ۱ ١ 4 

۱ عضصا+ الا دی ٹیا نحص Las)! wis‏ لها Slated‏ الباد ز مية للاضداد. Lis‏ هذه اخلایا م ن دسا ٹل Le!‏ البائية 

> 121۱ اه‎ ast SE ۱ 5 ۱ : 8 1 : 

و ped‏ 0 باتحاہ أدمة asks ves)‏ الاه ace‏ اللمفاة A‏ الدىشسطة 3 (الفاعلة ). تو سل LS!‏ التائية ask!‏ اخلو & مین 


Cre ISL‏ افر از | سیتو SES‏ تادر علی Lot!‏ البائية والتالية 


ابو ۶۱ الاستحايات المناعدة 
LSI, = 9‏ الالتهابية الا حری کا ہالاعم و العدلات؛ )2( مهاج 
Types of Immune Response‏ | 1 ۱ ۱ 
LYS! al aw all LSGe|‏ | ل ے کته cs‏ على is‏ 
و ~ ۰ 1 5 ١‏ - ان ٠+‏ ھچ S‏ 5 سے لي 
پو جد Oley‏ اساسیان من الاستجابات المناعية: استجابة 
Ay are EE ۱ wie‏ عريبة على سعلحها LYS‏ الصاية gpl‏ سات 
2 (فطرية) Innate response‏ واستجابةه تلاو dye‏ 

wie‏ والطفيليات وبعض LOE‏ الورمية. يتم تتنشيط الماع 
(تحيفية) .Adaptive response‏ تشما الاستجابة اللزلقية 

ie / ١ = © = | 1‏ 01 : 4 
9 3 اناہ جج واخلویة فرع f= Lia‏ الا cle bw‏ عتلاما تنج Pei‏ ف 
عمل ale‏ المتممة و الدپندسینات Defensins‏ و حلایا ا a‏ 1 


عل الحددات الس‌ضد رة الغريبة من قبل الخلايا اللمقاوية 


كالعدلات والبلاعم والبدلية والقاتلة الطبيعية. هذه = نی + 3 

الا ست‌جابة سر Any‏ و غير تو غية و الا کثر دما مل | st thax;‏ م_ کب المستضدا ١‏ خانیج ‏ بات a)‏ الخزيئات) 

تطو رية. لا ینتج عن هدا النو 7 هن الاستجابة المناعية ععلایا الداحلة إلى ابجسم عبر NS]‏ أو الغشاء المٰخاطی )3 النسيح 

ذاكرة. تعتمد المناعة التلاؤ مية في البداية على التعرف عل الضام 3 حالة حمن اللقاح عبر مصرین. الأول: بلعمة 

الستضدات من قبل الخلايا T‏ و8. يتمير هذا النوع مب الستضد بالبلاعم أو الخلايا التغصنية وانتقال USE‏ ع 
2 , سی ب 

الاستجابة المناعية بكونه معقدا و بطیٹا ثوا و پیت عنه الأوعية اللمفاوية إلى العقد اللمفاوية الو ضعیة التني توم 
۱ میں رج سن یه الو صعر 1 


ان ںا ق۰4۸ EN‏ )ہچ J)‏ 7اوہ نة : ۱ او ۱ 5 i iy ale‏ 
LU:‏ دا دره ویعد ا شر iim‏ 2 النشوءے التطوري, لعمغية اللمف GS‏ هده Asie!‏ من اج dy sla Ane)‏ تايعة 


۱ ۱ A ta tek 
وبات‎ Sst الغا کر ا‎ 6 lymph node میة المودية ية إلى التخلص من‎ {oll صنل آليات المناعة‎ 


الشكل 0-4: خلايا لالغرهالس. هي خلایا تغصنية (مقدية لام 


دفاعی ضذ العوامل الممرضة وال قایة الاضرا الیق تن 
غي ۱ ۳ 2 4 نی س جریا 3 لانغر هانس Lats‏ ال مك as‏ ما دكات ٠ ۳۳۹ ٠‏ 5 تد غخل إلى لدم ره 
د fre iby‏ 0 الظهار | شاية ای هناد من اله عوبة || ا re rt e‏ 


لک 
(a a) oo‏ 


OY bes‏ : الول يله من 
sil Sl‏ رل ۱ رجاء .0 زوا کا يبدو 00 3 LS‏ ا ار عو رر pot Z‏ جو حیٹ تعيش 


Wis بالا حضر - ٹکو 40. تم امت‌ندام شند‎ N 
ےہ : لایا البشرة‎ Yous لإظهار‎ [6 wlll الضد‎ ee منظر > بهي للبشرۂ‎ (b) لبرو تین الكيراتين.‎ hs LangerinACb 
تغرھانس ہین حت‎ 


ال ی ہا ابل باد ۱ ۱ نر 
ری تقوم علض من البکرو ث القربية. بعد هام علایا لالفرهانس sat‏ ںا یره یا ال ا ره نار لني 
etl‏ پات التي تقوم برد فعل مناعی جماعي. تکبیر 200. 9 جع ۱۱۳ 


ضا 100 ۱ 3 
نو جيل 3 پشر o‏ ابلیلن st,‏ 
و انظهار ات انم خری لسطوح ال حسم لتأمیل خه 


1 a أو خلفاتھا‎ le dy 


ین م البلاعم و اخلایا القدمة الم 
اک 


= 


B bk‏ على هذه ای 


ال..تضدات القادمة من الا 
ما , 


العقل5ة اللمفاوية ee‏ 


المساعدة کمعقدات م OT‏ 


7 الاک ۱ 


ا 


a - ١ ۳1‏ 5 1 1 
ام ۱ ادا مضادة ۸ کی yo‏ )= ال 
= 2 سی ہے پوت 2 E. 27 ١‏ 


--. 


تفرز اخلایا البلازمیة مكلا , الاد 


غرییات 1 MHC‏ رالشکا 4 

اخلایا القدمة لل Bee‏ 

واخلایا السرطائية ا 
a‏ 


ہیی ا 
۱ ۱ لی تک 

ط بن خلایا 1 الساعله ٠‏ 
الانقسام و تعطي خلایا و ليدة تتماد 


وخلايا الطعو م الزروعة على ان 


"Sy ع0‎ 


3 
وہ 


ثلاثية الابعاد من ألياف شبكية (كولاجين غط (I‏ معظم Lie‏ 
doe VI‏ لاعضاء اللمفاوية ماعدا_التوتة. تسهل المناطق ذات 
المسافات الكبيرة بین GUY‏ حركة الخلايا أكثر من المناطى المليفة 
بشبکة ليفية فیها حجب (1) لذا عادة ما تكون الخلايا قي هذه 
المناطق ثابتة. تكبير 0 التشريب بالفضة. ope (by‏ النسيج 
اللمفاوي علی Le‏ شبكية شبيهة بالأرومات الليفية ws (Ry‏ 
وتحافظ على ا ححب (1) وافیکل شبکی, ترتبط العدید من ال لایا 
بشكل رحو مع الألياف الشبكية عا فيها البلاعم (M)‏ والعدید من 
اللمفاويات: تکبیر 240. صبغة (H&E)‏ 

حلایا لمفاوية بائية. عند تنشيط العقیدات اللمفاوية تتکاثر 
اخلایا البائية للعقیدات اللمفاوية عند وضول مستضدات 
محمولة على الخلايا المقدمة للمستضد ويتشكا م رکز 
Germinal centre als!‏ شاحب اللون في مركز العقیدات 
وقد يختفي بعد الانتهاء من الاستجابة المناعية. يحتوي الم رکز 
الانتاشي على خلايا خاصة تدعى خلایا جريبية تغصنية 
(FDC) Follicular dendtric cells‏ تتميز عن الخلايا 


الاستطالات الدقيقة. bis‏ الستضدات ببرونينات وا کہ 


` إل أ„‎ MHC بطرائق متعدده رلا تشمل بروتينات‎ FDCs 
‘Beas. لا یٹم إدخال أو اتلاف هذه المستضدات و لکن‎ 
۱۳  رهشار سطحها لفترات طويلة من الزمن‎ 
© اه‎ 
be. لتتشفاعل مع ا خلایا اللمفاه ية البائية.‎ 


حجم العقيدات اللمفاويت فقد بل کک 
ote‏ مئات من الیکروبات ال | مم. توجد العقید ize‏ 
ي العديد من الأنسحة الضامة في ۱۲۲ 
اللمفاویة والطحال واللوزات ولگتھا غير مو جودة في الو 
لقي تتوي بشكل أساسي على خلا تیه Bp‏ 
العمیدات اللمفاوية حرة في النسيج الضام للأغشية 1۳۹ 


لبطنة وتشكل مع الخلايا اللمفاوية ا حرة النسيج الله 7 
الرافق للمخاطية MALT‏ إن العقيدات اللمفاء ۱2 


عبر خاطة تیج عام 


Thymus التوته‎ 


تتوضع على حانبي منطقة المنصف وتصل إلى ڈروہ 
تطورها في الرحلة اليافعة. تعد عضوا لفاويا مر يا أو [ا 
لكونه مكان تشكل اخلایا التائية كما هو الخال في لقي 
العظم وا لایا البائية. تنشأ التوتة من لادم التوسط 
4 الداحلي بخلاف بقية الاعضاء اللمفاو ية الي تنا امن 
اللحمة المتوسطة رالأدع التوسط. تتشاً سلائفن لمات 
اللمفاوية الوجودة في التوتة من نقي الم وق ا 
pe‏ و الظهارة التطورة من الأديم الداحلی للجیب و7 
الثالث والرابع. 76 

کو ي التوتة على thie‏ من نسيج ضام رق Be‏ 
التوتة و یقسمها إلى نصیصات غير كام ا فول 
لقشرة مع اللب في الفصيضات المتجاورة (لشکل 11014 
يحتوي كل فصيص على منطفة داکنة محيطية تسمی القكرة 
Cortex‏ ومنطقة شاحبة مركزية تدعى اللب Medulla‏ 
حتوي القشرة على UE‏ لفاوية صغيرة ST‏ من الب ۳ 
فهي OS‏ باللون الداکن. 
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SJ‏ 10-14: التوتة. حصو نته ضع ہا وی ا خی 97 7 , یی 
وضع ی جا ی اص ط بمحفظة» مقسمة بحواجز من نسيج ضام إلى ole‏ متواصلة مع بعضها. 


1 7 
۰ 


نوي المصيصات في التوتة التشيطة 2[ سر ا ا ey‏ ا 
ات259 ee‏ على مناطق محيطية Sa‏ الفشزرة (C)‏ توضع فيها Le‏ لغاوية قعدية التلون” ككيفة وعلى مناطة مر كزية 
ال ۵ (M)‏ فيها القليل من الخلايا اللمفاویة, تتميز المنظقة اللبية بالإضافة إلى الاعتلاف في LL usa!‏ د جسیمات نویه 
۲ 3 1 کت 1 : 3 يا بوجو حجسیمات age‏ ہی ۱ 
: (اسهم) te‏ 140 . صبعه (H&E)‏ ۱ کن 


اج قشرة التوتة النشيطة أورمات) لفاوية تائيةٍ BUS‏ تتکاثر وتخضع لعملية التقاء سلبي وإيجابيتي في 
شبك من فا لهارية شبکیة | (رژوس الأسهم). تكبير 400. صبغة (b) PT‏ تمند من النلایا الشيك: 
بطة مشكلة شبکة(هیکلیت)جول اللعفاویات تفرز عواملابتيدية متعددة تحفر ا خلایا النائیۂ 
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تحتوي القشرة على جمعات كثيفة لأروفات الغلاي 
اللمفاوية الثائية تسمی اس Ye‏ ثوتية Thymocytes‏ 
وبلاعم في نسيج سدوي مكون من خلایا شبكية ظهارية 
Epithelial reticular cells‏ . غتري الخلايا على نوی كبيرة 
ol‏ كروماتين حقيقي ولا أشكال متنوعة فإما of‏ تكون 
حرشفية مسطحة الشكل أو حمية ذات استطالات طویلة 
تتصل مع الخلايا الظهارية الشبكية المحاورة بجسیمات رابطة 
(الشكل 11-14) مشكلة شبكة خلوية غير عادية. إن و حود 
حزم من bye‏ كيراتينية متوسطة في هيولى هذه الخلايا 
مؤشر لنشٹھا الظهاري. تساعد الموصلات السادة بين 
الخلايا الشبكية الظهارية المسطحة بين القشرة واللب ف 
فصل هاتين المنطقتين. 

يحتوي اللب Medulla‏ على شبكة حلوية من Ue‏ 
ظهارية شبكية والقليل من بحمعات Ye‏ لمفاوية تائية 
متمايزة وبسی تعرف ا جحسیمات التوتية 
corpuscles‏ أو جسیمات هاسال Hassall corpuscles‏ 
وهي صفة مميزة طذه المنطقة رالشکل 12-14). تتکون 
جسيمات هاسال من Le‏ ظهارية شبكية تتظم بشكل 
مركزي وتمتلئ هيولاها بخیوط كيراتينية» قد تتکلس أحيانا 
وهي غائبة في الفئران وما زالت وظيفتها غير معروفة عند 
الآنسان. 


Thymic 


تحاط الشرینات والشعيرات الدموية في القشرة التوتة 
Ley‏ من خلايا ظهارية شبكية مسطحة تتضل بارتباطات 
سادة. بطانة الشعيرات مستمرة وذات صفيحة قاعدية 
مفيكة مشکلة اخاجز الدموي - التوتسي blood-thymic‏ 
al barrier‏ معظم الستضدات مغادرة الأوعية الدموية 
الدقيقة والوصول إلى القشرة. لا يوجد مثل هذا الحاجز في 
اللب لذا تخرج اللمفاويات التائية عبر الوريدات في منطقة 
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الشکل ۰12-4 لب 7 يحتوي لب التوتة على ے ایا .1 gia, er‏ 
من الفشرة بالاضافة إلى حلايا شبكية ظهارية رت الأمهم) ذا 
شكل ورین مختلفة . ۳ ما یز اللب ١‏ پوت 
EE‏ من UY‏ ے TET‏ حضعت لعملية ت ۳ متا کین : 
0 صبغة (H&E)‏ 
دور التوتة في تمايز الخلایا التائية 
The Role of Thymus in ۲ Cell Maturation‏ 
التوتة هي مكان تمایز الخلايا اللمفاوية التائية والتخلص 
من الخلايا اللمفاوية التائية المهاجمة للمستضدات TA‏ 
وحزء هام في حدوث التحمل المناعي الذاد تي المركزي 


Central self-tolerance induction 
et تنشأ سلائف الخلايا اللمفاوية من الکبد‎ 
من نقي العظام وتھاجر بعدها إلى العوتة خلال مرحلة ایا‎ 
من ت‎ 7 UL) اخنينية وبعد الولادة. يخلو سطح‎ 


الخلية التائية TCR‏ أو من وا مات 08 و094. بعد وصول 


أرومات الخلايا ع إلى التوتة تتجمع 3 القشره وتتكائر 


بشكل کٹیف وبعد نضجها و احتواء سب E:‏ 
ضع لعملية انتقاء ha: — ic selection i ae‏ عملي 
مجهرية متعاقية 1 من خلیط ae‏ السدوية 7 
التسبكية: 


عرض علی Lo!‏ التوتية المتمايزة مستضدات مره 
MHC Il} MHC 1 oly‏ الوجودة علو یلم الخلا 
الظهارية والبلاعم واخلایا التفصنية. e.‏ 
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الخلوية. تدحل الخاد ast)‏ التا 
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الشکل 14-14 اللوزات. كتل من عقيدات لمفاویة توحد بشکل 
عام في ثلائة مواضع في حدار البلعوم. تتوضع اللوزات الحنكية في 
اخدر الحائبية الخلفية للتحویف الفموي آما اللوزات اللسانية 
فتتوضع على طول سطح الثلث ا خلفی للسان و کل اللوزتین مغطی 
بظهاره حرشفية مطبقة. اللوزة البلعومية هي اللوزة الوحيدة التسي 
تتوضع في ابحدار ا خلفی lat‏ البلعوم الانفي وهی مغطاة بظهارة 
اسطوانية مطبقة موهمة مهدية تشبه الظهارة التنفسية في ابلزء 
العلوي للقناة التتفسية إلا أن بعض الناطق مخطاة بظهارة حر شفية 
مطيقة. تتضخم اللوزات البلعومية نتيجة التهاب مزمن یدعی 
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الشکل 15-14: بنية اللوزة. اللوزات الحنكية تجمعات من نسيج لفاوي على شکا عقيدات لمفاوية في الطبقة المخاطية اجك ار الخلفي. (8) 
صورة بحهرية توضح العدید من عقیدات لفاوية (LN)‏ مغطاة بشکل إجمالي بظهارة حرشفية مطبقة (BE)‏ فی أجد ا حوانب ویحفظة من نسیج ۵ 
CT)‏ في ا انب الآخر: تحتوي بعض العقيدات اللمفاویة على مراكز انتاشية شاحبة اللون (GC)‏ تشكل انغمادات الحاطیة في بعض الوذ 
be‏ (©) وحاصة في المناطق احتوية على العديد من العقيدات اللمفاوية. WE‏ ما تحتوي لمعة الخبايا على WEE‏ ظهارية مت سفة إضافة إلى ل 
lee‏ من اللمفاويات والبكتريا. تکبیر ۰140 صبغة (D) (H&E)‏ ترتشح الظهارة احيطة باخبايا باللمفاويات والعدلات ومن الصعب نیز 


نسيجيا. تكثر اللمفاویات ي النسيج الضام السفلي كما هو مبين على يسار الشكل. تكبير 200. صبغة (H&E)‏ 
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تتوضع اللوزات ا نکیة في الأجزاء النلفية من الحنك 
الرختو ومغطاة بظهارة حرشفية مطبقة. تحتوي کل لوزة 
علی 20-10 انخماصا ظهاریا Gar GE‏ اللوزة مشکلا 
خبایا Crypt‏ الشکل 15-4). یشکل النسیج اللمفاوي في 
هذه اللوزات شریطا يحوي ,على خلايا لفاوية حرة 
وعقیدات لمفاوية وعادة ما Sly Gee‏ انتاشية. تغزر ف 
الظهارة المغطية خلایا تغضنية ولمفاوية يصعب ئییڑھا 
(الشکل 2015-15 بين التسیج اللمفاوي ly‏ 
السغلية اک ae‏ 
کحاجز ضد إنتشار العدوى اللوزية. 

تتوضع اللوزة البلعومية في الحزء الخلفی للبلغوم الأنفی 
(الشكل 14-14) .وتغطى عموما بظهارة أسطوانية مطبقة 
كاذبة مهدبة كما عکن مشاهدة ظهارة مطبقة في بعض 
الاماکن. تتألف اللوزة البلعومية من ظيات الطبقة الحاطة 
التي تحتوي على نسیج لفاوي منتشر وعقیدات لفاوية 
ومحفظة رقيقة مقارنة مع اللوزات ASL)‏ واللوزة اللسانية 
تتوضع في السطح الخلفي للسان وتغطی بظهارة حرشفية 
مطبقة. ووي على حبایاي EUS‏ فن میزات اليج 
للمفاوي قي اللوزات الحنكية (الشکل 15-14). تتوى 
جمیع الظهارات في اللوزات على خلایا لمفاوية وتغصنية. 

نتشر النسيج اللمفاوي المرافق للمخاطية على كامل 
القناة المعدية العوية ولكن يحتوي جدار اللفائفي بشكل 
حاص على جحمعات من جريبات لفاوية تدعى لطخات باير 
patches‏ ۸۵5 تو ي کل لطخة على 200-10 عقيدة 


تبرز قي اللمعة وغير able‏ ,تحفظة من نسيج ضام (الشكل 


يد لع البسیطة a‏ و 


محفظة. يبلغ قطرها 2 مم وموزعة في ol‏ 2 


ee 
as منقب (الشكل 16-14( تنتقل الم‎ 
iS مر‎ ۳ E a بالسطح القمي‎ 


لبور الخلوي إل ابلیب. رف الو ۲:۳ 
والبائية من الظهارة المرافقة Hi pol‏ 2 بالا 


المناعية التلاؤمية ضد المستضدات. ہچ اخخلایا ای 
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0 
5 


و حلایا بلازمية منتجة لے IgA‏ الذي بت یی جر 
و لقال کا ع seal‏ د 


اقم على بعر الاوعية اللمفاوية 2 کل ی 1-14). توجا 
وعلى طول 


الأوعية الا الكبيرة 5 0 2 sual‏ 


وابطن کر ف الساریقا. تشكل العقد وت 


7ن ا جو ee‏ علی طول مسار الأوعٍ ع اد اللققارية. 
تتمٹل وظيفة العقد اللمقاوية بالدفاع عن مل 


inl N ۱‏ 
الیکروبات وانتشار LS!‏ الورمية. ب بسا ٠‏ الل oo‏ 


oe 


ھت النسيجية ويتم تر شيحه ا قدة لمفاوية 


0 E 


الأعصاب والشرايين وخر ج منه را ور عية 
الصادرة (الشكل 17-4). تحاط بمحفظة apsule‏ 
ضام ترسل حواجز لداحل 07 a‏ 

ان معظم" الخلايا الوحودة 9 
ات 1 نت 2 De‏ 3 


usd 5 dot <7 7‏ ا وا گلا 34 
۱ ای ae ae‏ ےی 


الجهاز المناعي والأعضاء اللمفاوية / 295 


الشكل 19-14: قشرة العقدة اللمفاوية. تحتري الناطق الخارجية 
للسطح المحدب في العقدة اللمقاوية على محفظة ()) وحیوب تحت 
GDS‏ ونسيج لمفاري منتشر فيه عقيدات لمفاوية (Ny‏ تخد 
ae ACSA‏ العناصر البنيوية ومسار اللمف الذي الأوعية اللمفاوية الواردة (تظهر بشکل تادر في المقاطع شور 
باحل عن ري الأوعية glial!‏ ية الواردة ا موجودة على Z‏ على السطح احفظة وفرع اللمف 3 الجيوب حیت يعم idles‏ (خلیل) مكوناته 
ui‏ ويعر من حلال 001لا ag‏ زاون عن (طريق الخلايا اللمفاویة والخلايا القدمة للمستضدات) تكبير 140 
النسيج اللمفاوي ويغادر عبر الأوعية الصادرة في Gl‏ 
امات 3 الاوعية اللمقاوية جريان Sell‏ 
من الشكل دوران الام إذ يدخل 


شحل 18-14: مناطق العقدة اللمفاوية. مقطع باتکبیر الس 
ااا و لمماوية مكونة من ثلاث مناطق: الفشرة .(0) وجیب 
5 القشرة: (Py‏ واللب (۷). عاط العتد 11270 بشعل کامل عحفظه 
مه چ ضام (CT)‏ وئمتد منها العدید من ا حخواجز تي التسيج 
Bey es‏ . توجد تحت ا حفظۃ وعلی طول التراییق مسافات كبيرة مدا 

3 و مشار جریا اللمف. ib pat dog‏ من الخلایا المناعية ‘ty tala‏ 
gles ۱‏ على الألياف الشبكية ضمن القشرة 

wo 2 مر وج ی ا‎ i 
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1 . ۳ ۳ بم + ! + als‏ © ۹ 
لهذ بم الفشرة Cortex‏ حت اعفظه و کون من: 


۰ 


۵ العدید مه Whi‏ الشبکنة والبلاعم والخلايا ال مقدمة 
للمستضدات واللمفاو پات (الشکل 18-14(. 


١ 1 7 1 0‏ سے ۱ ےا کچ as “WE‏ 
sal Wiles ۵‏ بيه مع أو دول مرا Aol! 3S‏ مجونة بشحل 
- ہے sad é J iS‏ كت 


۳ 


منتشره من حلایا احری (الشكل 18-14). 


e‏ مناطق os‏ المحفظة تدعی ایو ب تحت المحفظية 


SU) من نسیج لفاوي فيه‎ ai مک‎ Subcapsular sinuses 


شبكية (الشکل 18-14 و19-14). يجري اللمف الوارد مره 


سے 


الاوعیة اللمفاه dy‏ ا حتوی على ad) ROY reve‏ و تحاریا Ay gla‏ 
و نجل پا ممد مه ole‏ حول fed Core‏ 8 اسعة جا 


هذه ايوب تحت احفظية. 
© جيوب قشریة Cortical sinuses‏ تنشأ من اجحیوب نحت 
حفظية. Wy‏ نس میزاها البتيوية. تسیر بن العقیدات 
مسافات ممايلة للمو بجو ده 3 اللت رالشکا 17-14 


(20-145 19-144 18-145 


٦‏ یو جد -جدود واضحة دقيقة لمنطقة جنيب القشرة مع 


ف ¢ ۱ ع ۳ کے i‏ 
القشرة و اللب ولکن ھن ييز ها ل القشرة اخارحية 


الشکل 20-14: القشرة وجنیب القشرة في العقدة اللمفاوية. جنيب القشرة هی منطقة داححل: 


اللمفاوية في القشرة هي من الخلايا البائية والعدید منها 


عل Us‏ ف. اللمفاه بات البائية الو جو دة 3 العقيدات ووجرد 


ا کج Ls‏ العائبة وعکن حديدها بالمناعة الكيميائة 


النسيجية (الشكل 20-14). تعد الوریدات ف هذه ۱ 


و 
19 


من أهم آماکن دخول اللمفاویات من للم إل الد 
اللمفاو Ay‏ 

یتکو ن اللب 1۷60011۵ من مكونين رئیسین: 
ه Slt!‏ اللبية Medullay cords‏ (الشكل 21-14( 


امتدادات شبه حبلية متفرعة من النسيج اللمقاوی ,3 


هس ٠»‏ منطقّة بحس القشر .٥‏ حتوی بشکل أساسي على 


حلايا بائية LY UE,‏ بلازمية وبلاعم (الشكل 1914 


صست ے 


(21-144 


ه تنفصل الحبال اللبية عن بعضها عسافات واسعة تشكل 


U‏ ہج با 

فیها الخلايا والألياف الشبكية حسورا تدعی ا خیوب 
اللبية (الشكل 21-14). تحتوي الجيوب على "خلا 
مفاوية والعديد من البلاعم وأحيانا كريات بيضاء عة 
ادا كان سے الوارد من منطقة مصابة بعدوى. نتم bol‏ 
اخیوب اللبية مع ا جحیوب القشرية وتتحد فى منطقة السرة 
لنقل اللمف إلى أوعية لمفاویة صادرة من العقدة (الشكل 
17-14(. 


۱ بالنسبة القشرة بالرغم من أن معظم اخلاا 
تتوضع في العقيدات. توجد الخلايا التائية في جنيب القشرة. cy‏ الشكل مقاطع AA‏ 
دة لمفاوية يظهر منطقتين مفصولتين ملونة بتقنية المناعة الكيميائية النسيجية بواسم متألق. (a)‏ م 
جميع اخلایا اللمفاوية البائية في القشرة (0)) وحول الوريدات ذات الخلايا البطائیة ال رتفعة 
(10) تم استخدام ضد موسوم للخلايا التائية» لاحظ تلون الخلايا في جنيب القشرة 


والنسي من احتمل أن تكون خلایا تائية مساعدة. تکبیر 200. 


استخخدام ضد موسوم للخلایا البائية لاحظ تلود 
(۷) وقليل من الخلايا ف منطقة جنيب القشرة AP)‏ 
بكثافة als‏ التلون للقليا الخلايا التائة 3 پا القگره 
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الشكل 23-14: الطحال. تتراصا Bee‏ 


5 مدي ۰ 


الشكل 24-14: جريان الدم في الطحال. مظهر تخطيطي bd‏ الدم وبنية الطحالء من الشريان الترابيقي إلى الوريد الترابيقي: ۶ ا 
الصغيرة من الشرايين الترابيقية شرینات مركزية تصبح في اللب الأبيض مغلفة بغمد من خلايا لمفاوية يدعى الخمد اللمفاوي لول © 
(PALS)‏ تشكل'الخلايا اللمفاوية البائية ذه الأغمدة عقيدات لمفاوية تعتبر كتل خلویة كبيرة في اللب الابیض تتوضع حوها حیوب هامشية. 
یصدر عن الشرین الركزي في اللب الابیض فرو ع شرينية Glyph go‏ عسائلیة تفضي إلى شعيرات مغمدة وفيها يحري الام في دورة مقلقه ال 
حیوب الطحال (5) أو في دورة مفتوحة يعبر الدم من الأوعية إلى النسیج اللمفاوي بال الطحال في اللب الأحر. 
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الشكل 15-4: اللب الأبيض في الطحال. يتكون اللب الابیض من نستيج ty Jat Ss‏ ينات زية (کفمد) لفاوي حول شرينبي 
(PALS)‏ وعقیدات لفاوية مکونة من خلایا يائية في الغمد. (8) مقطع طول افيا اللب الأبيض CW)‏ فق الغمد اللمفاوي ل ا2 
(PALS)‏ اخيط بالشرین المركزي (رأس سهم). يخيط اللب الأحمر رگم بالغمد اللمفاوي حول الشرينسي. (by‏ عقيدة لقازية كر ذاث Fp‏ 


انتاشي ا کل غمدا بلفاويا خول شريني. يتوضع الشرين ا مركري wb)‏ السهم) ف حيط العقيدة اللمقاویة, لاحظ yes‏ صغيرة في ب 
الهامشية بين اللب الأبيض والأجمر. WIS‏ تكبير ۰20 صبغة (HEE)‏ 
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1 w الي > گے‎ 
۳ 7 ١ ٠ 7 


~~ 


a* 2‏ 
: ك 52 
iF ۹‏ 
١ ۲‏ 0 
یب ہے 3 
کہ کے >= ' 
کے : 
= 
ہے ۳ 


7 4 1 ۱ 
٦ ۳ 3 
5 1 7-86 9و‎ 9 0 
1 1 1 gt کیج‎ 1 ۰ ٤ 4 9 
+. few 7 ے‎ 
تس‎ ۹ 

1 جا ہکا ےہ حجار ۱ د 
١ al 8 1 ۱ ۱ ۱ Saf‏ 

7 1 یا ھ اھ 7 4 بآ 

۲ ۳ ےم 7 4 5 


ee 


e 


مہ 
مھ سے 


1 ت 
e‏ — © ' 
4 2 ب" ٤‏ . 
وك رہ کے 
۳ ۱ت تھے ہم 
x 5‏ 2 
res‏ رز = 
‘amy Cl‏ 
 ~‏ جه- 
٠‏ + 
bal‏ 
9 
1 


= 


مض تا 


(الشكل 4 و27-14). تُبطن 
طاو لة كل a‏ اخلایا ۱ لعصوية stave‏ 


cells‏ = رها الطولي و oye‏ الدم ف obs!‏ تلف 
هده Le!‏ بالیاف 77 


a 5 ٤ 3‏ ا ٠‏ بشكل عر ضي شبیه 
بية للبرميل (الشكل 28-14). 


الجببانات الطحالية 2 و وان از E‏ کت 
32 سرت أو أقل OF‏ تسمح مروز 


اخیبانات , ۰ من الصعوية .محان بیز احیبانات وا حبال 
۳ 
لطحالية gay‏ ی لامتلاء الجيبانات الطحالية بالدم 


8 ححمها وارتشاح الحبال الطحالية بکریات الدم 
اخم gl‏ 312 


و 


جریان لدم في ۱ اللب + الأحمر 


| “دم في اللب الأحمر بطريقتين (الشکل 2014 
By di‏ | 1ء2 


مش 00000 Closed‏ فر 4 الشرینات 


ole!‏ التفرعة منها محتوياتما مباشرة في 


Blood Flow in the Red Pulp 3 ; 


الشكل 27-14: الجير ب الوريدية للطحال و ye‏ البطانية (خلایا . 
عصوية). يظهر التکبر العالى للب AM‏ خيوبا وريدية (S)‏ ميطنة 
WE‏ بطانية (أسهم) لما نوی كبيرة تعرز في لمعة أشباء ا یرب 
الوريدية تدعى هذه Ut)‏ البطانية بالخلايا اع ۲۱ العصرية 
خراص نوعية تسمح باختیار الكريات el pt!‏ السليمة 
الحبال الطحالية .(C)‏ تكبير 100 صبغة H&B‏ ` 


لسليمة الموحودة 3 


1 تفر‎ Open circulation i> gill 6 الدورة‎ 


العسائلية الأحر ی ذات النهايات pall‏ حة Ub gt‏ ف 3 
السدوي للحبال 


الطحالية. ٠‏ يتم oth‏ الطريقة عودة البلازما 
poles‏ الم ا خلویة إلى ا حملة الوعائية من De‏ العبور 

بين الخلابا المبطنة العصوية في الحبيبانات دون مشاكل 
كالصفيحات الدموية والكر يات البيضاء والحمراء السليمة 
الرنة. بعد أن تعيش الكريات احمراء ما يقارب ,120 يوم 
بلاحظ تغیرات في أغشيتها وتصبح منتفخة وقليلة المرونة 
وترسل إشارات ليتم التهامها من البلاعم في الحبال الطحالیۃ 
(الشكل ٩‏ يتارم الم جریانه من الجيبانات إلى آوردة 
اللب الأحمر التسي تتحد مع بعضها وتدخل الترابيق مشكلة 
ما يسمى الأوردة الترابيقية Trabecular veins‏ (الشكل 
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Lin .)29-4‏ الوريد الطحالی من الأوردة الترابيقية ویخرج ملساء في جدرافها ولكنها تشبه قنوات بحوقة . 
من سرة الطجال. لا تحتوي الأوردة الترابيقية على عضلات الضام الترابيقي محددة بخلايا بطانية. 


الشكل 28-14: dy‏ ووظیفة أشباه الجيوب (الجيبانات) الطحالية. LO‏ البطانية العصوية البطنة للجيوب الوريدية فى الك لاج الطحال هي 
= 7 2 1 وس ? ےب وریہ ي - مركا ۱ 
خلايا طويلة تتوضع طوليا على طول الميبانات. يصعب تمييز الشكل J sled‏ للخلايا با مجهر الضوئي (راجع الشكل 26-14( (a)‏ ضورة APL‏ 
١ ۱ ۲‏ و ۱ > 1 = a‏ ۱ ۱ کی 

الالكتروني qo‏ يان a‏ من حاتي وي (5) والعدید من لبلاعم 0۷ في الب lads AM)‏ ر کے 500 زرا أطي 
مقاطع الطحال الصبوغة بالفضة أليافاً شبكية سوداء اللون تحيط بالحبال الطخالية ر الفشاء الاير زی x:‏ وہ62 

اٹ وو : ٩‏ لعشاء الشاعدي للخلایا العصوية غير مستمر ومفتوح لبود 
AL‏ تكبير 0ء dene‏ الفضة. (©) رسم مخطیطی توضح مکو نات Gy!‏ الطحالية to E‏ لا وو 3 1 Uy és‏ 
الدموية في الدورة الدموية الفتوحة في الحبال الطحالية للب الأحمر وتتخرك حت الضغط أو بوساظۃ نعناطها بر ی و 


ہی 


oy -‏ ار تا ہے الوعائية وتغادر الطحال Je or‏ الوريد الطحالی. يتم بلعمة الکریات ا حمراء الكهلة أو is Al‏ تی لا تطیہ التفوذ. بين 


| eae, Nek لس‎ 
goth tt اه‎ ae 
المسعفالمة‎ ya _ 
28 LEB پگ‎ 


: العصوية عن طریق البلاعم. 


Sti 


7 


1 الى" 
cs‏ "د | ۱3 


my 


7 و ۱ با 14 
ا eke‏ 


ن LEI‏ العصوية وتدخ[ 


وت 


حرق الدم بعل 5-2 1 2 ال ل ریت 
3 العظم. تكبير 400 صب ا 5 
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العضلية 58 iS.‏ مكو نة من حلايا عضاية 


ملساء ذات ابحاه حلزوني وتقسم إلى طبقتين: داخلية 


قريبة من اللمعة وتتوضع فیها العضلات بشکل دائري 
وخارجية تتوضع فيها العضلات بشکل طول في معظم 
الاحیان. یتوضع في النسیج الضام الوجود بين الطبقتین 


العضلیتین أوعية دموية ولفاوية وضفيرة عصبية عضلية 


معوية ذاتية .Myenteric nerve plexus‏ تشکل هذه 
الضفيرة والضفيرة العصبية تحت الخاطية ا جھاز العصب‌ي 
المعوي Enteric nerve system‏ ف القناة ا مضمیة الذي 
يحتوي على عصبونات ذاتية كبيرة تعمل بشکل مستقل عن 
الخهاز العصبي المركزي (ONS)‏ 

المصلية ۵8 طبقة رقيقة من نسيج ضام زخو غسي 


co‏ فوت 


بالأوعية الدموية واللمفاوية والنسیج ج الدهنسي تغطى 
بظهارة حرشفية بسيطة تدعى steal]‏ اتوس 
Mesothelium‏ تتواصل الطبقة المصلية 31 

اس مع المسارد Mesenteries Li‏ (أغشية رقيقة ets‏ 
بظهارة ےہ بخ كلا ا (ek‏ ال سی تدع الأمغاء 
ومع الصفاق Peritoneum‏ الغشاء الصلي الذي يبطن حدا, 
التجویف البطني (الشکل 1-15). تستبدل الطبقة الا 
بطبقة برانية Adventitia layer‏ ميكة مکو نة هن انسيح 
ضام يحتوي على أوعية دموية وأعضاب دون ظهارة 


متو سسظة فى , المناطق التي يلتصق | فيها الأنبوب atl‏ مع 
وچ جم 


أعضاء أو ترااكيب ينيوية أحرى ks AS]‏ 


الشكل 15- م ei‏ ۳ وی من قاۃ at‏ من a‏ 621 الفموي) إلى الشرح إضافة إلى الغدد اللحقة الي ف 


1 
تک 8-1-3 


cS ۱‏ انا اه 7 الشکل ae is‏ 7 یما وهي 2 


اک حدم eal iil‏ ا 38 
ee aly‏ 2 بسيطة رقيقة + هذه رت 
ssa‏ بد مکی لے سو ۳ 


Spit all أضدادا یت سل بشكل‎ lean شتج‎ 2 : 
| oat tee 9 L 3 


ie ont sl ص المتتجحات‎ ۱ 


‘ay 


bus 7‏ لير در اشتضمی ۱ ' aie‏ 


(IgA) A‏ الذي يرتبط (ببروتين إفرازي)تنتجه الفلا 
ا ها لبط للأساء م پسرر ال فا پک المعوية, کی 
lee‏ کو ik aay‏ من الإصابات a‏ 


1 1 


۱ 7 يتخرب, 

العضلية المخاطية ي > bil‏ 
" بشكل ت go OA‏ العهار 
2 بها يودي إلى زياد احتكاك الطبقة المحاظة مع 


i 
۱ 7 


و 
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الطعام. تشرف الضفائر العصبية الذاتية على توليك وتنظیم 
التقلصات العضلية التي تودي إلى دفع و حلط الطعام 
الوجود في الأنبوب ا حضمی. تتکون الضفائر العصبية من 
تجمعات لايا عصبية (عصبونات متعددة _ الأقطاب 
حشوية) تشکل عقدا عصبية (نظيرة ودية] نسمح شبكة 
GUY‏ ما قبل وما بعد العقدية في الجهاز العصبی 
الذاتسی وبعض GUY‏ الحسية الحشوية في هذه العقد 
بالاتصال مع بعضها. يختلف عدد العقد العصبیة ف الأنبوب 
الحضمي ولكن ASS‏ في المناطق الأكثر حركية. 


تصاب الضفائر العضيية ا في الأنبوب الهضمي بأذی دید في الشكل 3-5: الشفة. a‏ ہو چک ضعیف )243 مغطاة = 
sal‏ اجره معينة کمرض Hirschsprung‏ (ضخامه الفولون حانب بغشاء مخاطي فموي (OM)‏ ويغطى اخانب المقابل 4A‏ رق 
الحلفي) أو مرضص Chagas‏ (الإصابة Ub‏ تبان وز وما کزوزي) الذي bet‏ على جريبات شعر (F)‏ وغدد ول 5 يد حل بين ot‏ 
ے سد ر 
حيث يحدث تلف لمعظم العصبونات وينتج عن ذلك اضطرابات الفموي وا لد الطبیعی منطقة حراء te 55 (V)‏ الم رقيقة 
في حركية الأنبوب الهضمي وتمدد متکرر في بعض المناطق, عدا ےت ة التقرن وشفافة للدم اللوجود في الجملة افو vin‏ 
۱ على القناة الهضمية بعزارة سح الضام. تخلو هذه المنطقة من الغدد المفرزة للعرق والزهم 
المدد العصبی الذاتی. فهی اکتر عرضة للجفاف الشديد و قي الطقس البارد an‏ 
ا تج ےت ور تج عم بت - یو جحد داحل الشفاه الکتیر من العضلات اطيكلية (M)‏ والعدید من 
١ 1‏ الغدد اللعابية الصغيرة 6.ک106) ۵ H&E‏ 
| التجویف الفمي lia [Oral Cavity‏ 
: ا د ا کا و کہ اللسان Tongue‏ 
يبطن yt‏ الفم بظهارة مطبقة حرشفية قرنية أو لا و 0 
قرنية وذللك المنطقة is JI)‏ 1-5). تلعب الطبقة كتلة من عضلات مخططة مغطاة بغشاء 2 
لتيب حورا في we‏ خاطیة" on‏ ہ۶ ما ما بنيته حسب المنطقة. تتقاطع الألیاف سے 
الصفيحة الخاصة في هذه اط على کی من لیات الغشاء المنخاطي للسان مع ا نشدة گر لاختراق 
التي تستند مباشره علی النسیج العظمي. يُغطى الحنك eee me a‏ 2 
قرنية. تتوسف الخلايا السطحية باستمرار وتستبدل بنسائل 7 ف اللسان آملس نیتم بح السطح الظهري غر 
eT‏ ۹" سيط وی ااا بمدد کر من ۹ َ۰ 
: د تشبه حلیمات أدمة الجلد وتتوا اطلیمات 6 . ینفصل القلت. الأول الخلفي لسطح 
ظ 2 ۱ اللسان الظهري عن الثلث ol‏ الأماميين ,گیز اب ۳۹ شكل حرف 
Sly (V)‏ ,أنه یم اه ۱ کےا حلف 
)¥( 2 ی اشنم الا نتهائي .Terminal sulcus‏ بر حد 
هذه الحافة جذر اللسان الذي يظهر على سط العدید من 


(4 15 ARK AWE 
+ 7 بيات ا‎ 


مزع oa‏ من اللسان 
تک lake Fy‏ 


يبلك العدیه من ٠‏ 4 


القرن وخالية ۶ ارام الذوقية 2 عن اعطاء 
الشكل ار 5 الا بیض لسان لا ۱ 
و ل إعطاء حشو as‏ لسطح اللسان الذي 


(eats 
Fungiform papillae الفط 1 ہے‎ 


نليلة العدد و AAO‏ اله لتفر ل ها شکل یشبه 

~ 1 سا کی 51 
OL.‏ الخيطية Spey‏ على براعم ذوقية 
eS‏ 


ل 17111236 Foliate pa‏ قليلة التطور عند 


فت ذف بب 
٠‏ 


7 Dall ene با 1 4: اللسان والحليمات اللسانية. ب شکر الثلت اس مان جذر اللسنان أما الثلٹان الأماميان فهما يشكلان‎ aye 


اشک 


i 3 


رو 


سیک کک 


۳ 


ر 


- "ر اللسان بکتا ل من عقيدات لمغاوية مفصولة عن بعضها تاب یل اللوزات اللسائیة, يوجد على‎ af 


309 / : از الهضہ‎ FEN 


الانسان البالغ وتتکون من هضاب متوازية وانلام على 
CHES‏ تھا ر ما 


١١ 
2) گا مج‎ pe او‎ ۷ 
دک ند‎ stir رم‎ 
۱ 3 اعم ده‎ 
)ا ا‎ 


جوائب اللسان وفيها بر 
« اخلیمات اعو Vallate ab‏ (الكأسية) Circumvallate‏ 
5-5) قليلة العدد وآکبر الحلیمات 


ee, 


a ‘‏ 
papillae‏ (الشخل 
اللسانیة (lic‏ حتوي على pl‏ من تصف Zz‏ 
RE ١ ۱‏ وب کے ال کہ کٹ ےس ہس را ہے 
عند الانسان وتشکل 7 حليمة کاسية خط .على 
gow 3‏ ها HN‏ ج خ اوت العدید م 
شکل حرف ۷ قبل الثلم الانتهائي. تفر غ أقنية العدد 


الغدد | المصليقاً (غدد فون إبنر (Von Ebner‏ شته sl‏ 5 


| اخ الله ۷ 
لنطقّة | لبر حم ل1 20 
ا الدو فےة الجديدة. تفرز هده العدد أنز 2 


سن لج م سی 


(اللتباز) الذى ينع تشکل طبقة كارهة sla‏ فوق. براعم 
الذوق العی تغرة وظيفتها. 


حليمة فطرية 


جسم اللسان أ جو ع الخليمات 


وی ولا ۱ شفية oe Abe‏ احلیمات اخرعلیة الشار Leal‏ 3 الشكل الاحتكاك ete,‏ 32 محر یلگ 
! أنه علية ان یف يمان ا لو ما وهي رجا ي ال الاقعین وتوحد على حبسي السان ينما رحد 


ككل مت ہت س می 


8 3 
Vv‏ 1 = سی 2 
am! 3 1 ۸‏ 
چو نم ان( Al‏ 1 
8 7 9 ‘ سوا 5 
ا یں ۱ ور ا 1 NN‏ ۱ ت الجا 
1 کی re a ent‏ 
< اما الي الب 1 
oes 0‏ ا ای 
کے | + 8 سا کے 
سای و 
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AS کےا‎ ro) 


الشكل 5-15: الحليمات اللسانية. (ay‏ مقطع في السطح ح الظهري للسان يوضح حليمات خيطية (FI)‏ وفطرية (F)‏ و Ae, LAYS‏ 
ضام (CT)‏ مغطى بظهارة حرشفية مطبقة (SS)‏ الحليمات الخيطية المشار إليها شديدة التقرن بینما الفطرية التي لما شكل الفطر pee‏ 
ce ey‏ علق القلیل من SUG‏ اللوقية. (by‏ صورة مجهرية td‏ كأسية مقردة كبيرة Wor‏ تمتلك صفتين متميزتين: وجود العديد من AY‏ 
الذوقية (TB)‏ على حائبيها وغدد لعابية صغيرة GGL)‏ تفرغ مفرزاتھا في شت أو حفرة تشکلت نتيجة بروز المخاطية حول الخليمة. تقوم القذد 
اللعابية بغسل الأحدود أو الشق وتجديد السائل حول براعم الذوق. تحتوي الحليمات الكأسية التي یترواح عددها بين 12-7 على أكثر من صف 
براعم الذوق في اللسان الي بيلغ عددها 10,000 أو أكثر والتي توجد Lal‏ في GALA‏ تكبير 20ء ملون H&E‏ 


x7 0‏ 
]وى - 3 
رج مار 


0 الذوق. (a)‏ رب 3 8 يي 5١‏ دوتي Oe‏ خملايا ده قية Les‏ داعمة ها تزال وظيفتها 7ھ 
Au‏ یا لدوفية زغب salah‏ من خلال sett‏ في الظهارة يدعى السام الذوقي. ندحل مخاوير حسیة واردة النهاية القاعدية ۳۶ 

1 لديا | 0 1 شک 0 براعم الذوق في الظهارة الترشفية المطبقة لسطح اللسان أو 3 able‏ الغم Es‏ 
فيا بالتكبير الضعیف. بالتكبير العالي يمكن مشاهدة المسام الذوقي إضافة إلى نوی gs LOLI‏ والداعفة be fick‏ 


۲ ۳ 4 فب ١‏ 5 
4. یی بد 140 را ملود دا 11 ۹ > ۱ ۰ ۱ e‏ 


رد گی 


Se!‏ من التجويف 


١ ۰. 1 8 4‏ 1 له-5 
ر اعم Soll‏ فق اما در 
J ez : 2 0‏ یط سا 
۱ 4م 5 1 ,| 00 wa ٦‏ كادف اليك مه 
ى ایضا كالحدك_الرحر. تقوم إفرازات العدید من 
سپ سک تڪ تفت 1 


لعا د اللعابية الصغیر ة المتدائرة ٹی slr)!‏ خاطیة Palast,‏ 


إل اع الذوقية باستمرار, 

ال, اعم الذوقية هي بی بيضاوية الشكل» يحتوي 
ومخاطية الفم (الشكل 6-15). تشکل الخلايا الذوفية 
Gustatory or Taste cells‏ المتطاولة نصف خلایا البرعم 
0 توجد خلایا أحرى هي 
ايا داعمة (دعامية) Supportive cells‏ غير ناضجة as‏ 
يا قاعدية جذعية Basal stem cells‏ تنقسم لتعطي 
عم الذوقي على 
دة قاعدية تخترقها محاوير حسية واردة تشكل مشابك 
| إلخلايا الذوقية. يحتوي السطح العلوي للخلايا الذوقية 


aire یہ‎ a 
قىة( و ك#عامية. تستند فاعده البر‎ UMS 
ہر رر !ا ب‎ 7 oe 


Taste pe‏ تذوب ال حریعات (منبهات ذوقية: مواد ھا 
على تنبية اة تلوق 4 الات اللامس 
elk‏ من خحلال المسام و تتفاعل مع الستقیلات الذه قية 
سطح الخلية (الشكل 6-15). 

تطیع براعم الذوق GAS‏ عن خسة أصناف من 
| الذوقیة: شر (CU) Wage‏ وشوارد هیدروجین 
ee‏ وسكريات Ay ae re.‏ دات 
ریة )!22( وأشباه قلویات "و رم بھی ا 


و 
at ٠!‏ 0 ,4 اف رکالغلر تامین) ڑا 
eee. =< 1‏ ركالغلوتامين) (المقبل). 1 
0 
ne‏ ۴ ۲ ۱ 
١ <5 1 4‏ 


e OY 


ایت ترز من es te‏ ا 
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والتنفس ويشكل Lat‏ منطقة اتصال بين المنطقة_الأنفية. 
والحنحرة (الشكل 1-15). یناعم بظهارة Dee‏ 


فر نية اق المنطقة Tae is‏ | بظهارة أسطوانية مطقة 


ےه غلاب قاسے۔ by UY‏ 


التجو يف الأنفي. 
يحنوي البلعوم على لوزات وخاطیته فيها العديد من 


3# بے‎ "١ 03 4 es 
الصغيرة 00 تتوضع‎ Lil الغدد اللعابية‎ 


Teeth الأسنان‎ 


Permanent ف الانسان البالغ 32 تا دائما‎ dey 
تتوضع في صفین على جانبي . أقواس العظام الفكية‎ teeth 
وا حنکیة (الشكل 7-15). تتوضع انية أسنان في كل ربع‎ 
على الشكل التال: 2 قاطعة )45( + 1 ناب + 2 ضاحك‎ 
طاحة (ضواحك دات یسب هون العشرئن متا‎ 3 + 
وما تبقی‎ Deciduous (baby) teeth Led عشرون سنا‎ Lats 
کل سن‎ ally (ضواحك دائمة) ليس لا سلاف س ساقطة.‎ 
Crown يدعى التاج‎ Gingiva من جزء بارز فوق اللة‎ 
واحد أو‎ Root ضيق ق منطقة اللثة وجذر‎ Neck وعنق‎ 
أكثر أسفل اللثة يعمل على تثبيت الأستان قي حیوب عظمية‎ 
كل جذر في ستخ واحد (الشكل‎ cAlveoli تدعى الأسناخ‎ 
8 .)7-5 

يغطی التاج عیناء Enamel‏ قاسي (صلب) جدا بیتما 
يغطى جذر السن بنسيج شبيه بالعظم| يدعى PM‏ 
تح (Comentumy‏ يلقي املاط مع stall‏ في منطقة علق السن. 
یت ر کب جسم السن من طبقة متكلسة أحرى تدعی العاج 
تام یط بنسیج ضام رخو يملأ فراغ يدعى نجويف 
اللب Pulp cavity‏ رالشکل GAS‏ يتضيق بحويت اللب قي 
الجذور على شكل قنوات تمتد إلى ذروة كل جذر حيث 
يوجد ثقب قمة السن (Apical foramen)‏ يسمح بدخول 
وحروج الأوعية الدموية واللمفاوية والأعصاب إلى تحويف 
اللب. بيتكون bu J‏ حول السني Periodontal ligament‏ 
من نسيج ضام ليفي تلتحم بحزم کولاجنية في اللاط والعظم 
السنخي ما يؤدي إلى تثبيت السن في السنخ بشده. 


2 / الفصل 15 


1 کک 


۱ AV MZ ۱ 5 ١ 
= 7 7 3 iS 
=| Hf 8.۷ ۱ 

XAN 


b 


العاج Dentin‏ 
_ نسيج متكلس أكثر قساوة من العظم نظرا لاحتوائه على 
39 من هیدروکسی أبيتات الکالسیوم. يحتوي المطرق 
aul oft)‏ کو لاحین ig ios‏ 
و الأرومات السنية 


ی E.‏ لكل للب چالشک ی 8-15( بطق على المطرق 


1 : 7 Le کی 1 با ازدياد‎ re J ۳ 
ars ۳ 


ات السنیة إطليعة العاج) کھت 


#9 قاطعة مركزية )87 (ein‏ 
42 رح فطده جا( وو 


ue | 
ے‎ ks ر ےت‎ 
a 


الشكل 7-15: الاسنان. جميع الألسان متشاکة: نسیجیا (a) i‏ تبین OLY‏ الدائمة والعمر التقرییی البزو غ لكل سن. (ظ) ۷ ۲ 
يوضح البنية الداحلية الطاحن (ضاخای) دائم الشابه لبنية جميع الأسنان. يغطي الیناء تاج السن بینما يغطي اللاط حنور الامتات الل لين 
السن بالعظم السنحي للفك. تتلاقى أغطية الميناء والملاط ف الللة مشكلة عنقا ضیقا. ععد جوف اللب إلى العتى وهو تسبح ج ضام متوسطي عي 
بالأوعية الدموية والأعصاب. تدحل الأوعية الدموية والاعصاب إلى السن عبر الثقب القمي في ذورة اخذر. 


ہج 
حياة الشخص مؤدية إلى نقص تدريجي في حویف اللب. . 

الاستان حساسة جدا کلمتبهات Pees‏ 
ere pve ee ferry‏ الکمی ویج ہت Fie‏ 
على الرغم من BUT‏ التعصیب للب فان an‏ الباق 
العصيية غير مغمدة تمتد إلى داحل البیبات العاجية بالقرب 
من بحويف اللب (الشكل 9-15). تؤثر المنبهات الختلفة 
على السائل الوجود ق النبیبات العاحية می حلال یت 
الألياف العصبية التوضعة بالقرب من استطالات الأرومات 


لا يتجدد العاج مقارئة مع العظم ولا يحدث فيه sale!‏ بناء لذا 
لستمر العاج كنسيج متمعدن لقترة طويلة بعد تلف الأرومات 
الستية. من الممكن المحافظة على الأسنان التي تخرب لبها 
واروماتها السنية نتيجة العدوى عن طريق معالجة (قناة. يسبب 
تلف الميناء المغطي لجسم السن في البالغين والناجم عن تلاو 
نخر سني تسوس الأسنان decay Tooth‏ ) تنبیه “الأرومات 
السنية والتي بدورها تستعيد ل و ی ہے 


——<e«X '. 
62 ۰ aes: سس‎ 
۱ 


وس که 
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ERGE FTIR 


سا 


ou 


| 8-15: العاج والأرومات السنية. (8) الأرومات السنية (0) خلایا طويلة قطبية مشتقة من (اللحمة المتوسطية) لتجو يف اللب ype‏ 
) وهي متحصصة بتصنيع الکو لاجین 7زا لخلیکوزآمینوغلیکانات. ترتبط مع بعضها!ععقدات اتصالية اوتبدو کطبقة من خلایا دون صفيحة 
an‏ ا سے eee‏ العا ويتم نے E‏ القمية للسطح العاحی. خلال يوم واحد تقریبا من إفراز طلیعة 
امعان ویصبح عاج Lay (D)‏ تتشکل بلورات درو مي الابیتات بنفس العملیة الي تحدث قي عظمون العظام المتطورة. خلال هذه 
و الکولاجین ويصبح الطرق التکلس أكثر شرھا للمله نات الخامضية ویتلون بشكل ختلف ST‏ عما هو علية ال في طليعة العاج. 
1 فراز . طليعة العاج من الامتداد القمي لکل خلية اي من استطالات الأرومات السنية (OP)‏ تشکل طلیعة العاج مطرقا جدیدا تحیط بالعاج 
0 كه طايه العاج بزداد طول الاستطالات وتستمر الأرومات السنية وتبقى استطالاتما في قنوات تدعى النبيبات العاحية والتسي تسیر 
4 کر | aS‏ العاج عندما یکتمل تشکل المس. SG‏ 400 ملون ثلاني كروم لمالوري. by‏ -ع) لاحظ تلون استطالات الأرومات الستية 
ك تتفر ع قرب نقطة اتصال العاج بالميناء (By‏ على كامل طرضا بالقرب من منشٹھا (©) وتشغل الفروع امانبية قتیوات صغيرة في العاج. 
400 ملون الفضة. (d)‏ لاحظ ارتباط الاستظالات بالارو مات الستية ذات النوى الملونة والتي تلعب دور کا في احافظة على لعج 3 


SIM کروم‎ SH ملون‎ 0 Sig at 


ےر کے 


الشكل 9-15: النبيبات العاجية باجهر الإلكتروني. (8) صورة 
ASS‏ بعل تشغل استظاللات الأرومات (OP) a)‏ و الغليل 5 الح یصلات الإفرازية 


{ 1 35 7 = | = 1 ےا 95 -® حل > "oe Laem oN‏ \ سد او 1 ج a‏ 4 
کل ارو مة سلية و تعبر الشات خحلال كامل An‏ العاج. تحبير 20 3. ۱ معفم جر صتین 4 2 ت تج — اه کے ٢س‏ — 3 
(8) تظهر ارتباط استطالات بليف عه غير مغمد (N)‏ وهو امتداد SLY‏ عصبیه ل التحويف et‏ دی کی میق 


62.000 «S35 اة‎ St مه , الا‎ Rees ہا ۱ الالناش‎ 2 (> fins راد‎ ah 
نه 082 مم = مهن‎ JY Use انتبهات تا > رہ لباردة 1 تصلی‎ 


10-5: ا لأرومات المينائية والیناء. (ھ) الأرو مات المينائية (Ay‏ هي We‏ طویلة قطبية “Las‏ قابا ال ج4 تم 
لينائية no)‏ ذش x‏ كل طبقة حلویة bie‏ قاعدیا پیج ضام 7011 عتل 0 از NI‏ ره هيات dado de‏ الما کے Be ae AF cole nos‏ 
At ~ 7‏ تعر 2 J‏ 3 ص اشا 2 

و می(البرو تینات 017 تسر ع he‏ تشک teal oS gee‏ الکالسم فت سرت لگا 


كل الميناء طبقة» ولکن یتکون من مواشیر > ہہ ہی ہہ ہی ن الیناع. Re‏ 3 پ شور 


واس ل کک استطالات حلوية 8 الميتاء yw Jape‏ و مات المبنائية خی 1 بالتاج 1 بشکل Fig‏ 3 ا Es‏ 


بقتها ا ی ١‏ 1 
ا المينائية في احضیرات اللسيجية عند نرت غ الکلم ۲ aN‏ در 400 ملون (b) H&E‏ صورة عھریة لسن محر 


آت ۱ as‏ کون 


7 باهعة راسهم)» عدا ل الخطوط اکٹ ضو حا الي‎ etal! 3 ومواشير مصفوفة كما‎ (D) or 
0ء غير ملونة.‎ ae تم إنتاج پا کمطرق الميناء دور 1 من قبل طبقة الأرومات المينائية.‎ 5 : 


re‏ ۔ 
۱ سر کچ مواد عضوية تشمل بروتين 


بناے Suge)‏ ند کل مو شور علی کامل aS Le‏ 
١‏ ب انتظام الواشیر على شکل بحموعات في الیناء 
۱ مهما في إعطاء sll,‏ حو اصه الميكاتيكية. 


ف أثناء 7 الأسنان یتم إفراز مطرق الیناء من طبقة 
جلوية تعرف الار و مات الينائية Ameloblasts‏ 4 )= 
01 ال کل ۱1 
الأزومات الينائية حلایا طويلة قطبية حتوي على العدید من 
التقدرات وشبكة حشنة وجهاز عوجي متطور وامتداد همي 
می استطالة الأر ومة الينائية Ameloblast process‏ 
2 نوي aa‏ حبیبات ام عديدة. ا ا ۸ 


0 بج 


0 حمس | 
تیر لا 
ب 


i, “Ay ونار هن‎ 


والتوعية الدموية. تدخل GUY‏ العصبية المغمدة بالنخاعين 


و الاو عية الدمویة ثقب قمة السن وتنقسم إلى العدید من 
أغمدقا 


لفروع. تفقد بعض فروع GUM‏ العصی 
النخاعينية وتمتد لسافة قصيرة في النبیبات السنية وهي 


دواعم السن Periodontium‏ 


تتضمن دواعم السن (النسيج ادام ل اکان ifs‏ لس 
ف عظام الفك السفلي والعلوي وهي BU‏ ورباط دواعم 
السن el ees‏ ا 


تكون سواكة اللاط اکٹر ف النطقة القمية حول الجذر 
حیث ‏ تتوضع الخلایا الملاطية Cementocyte‏ ف حوبات 
تشبه جوبات الخلايا العظمية. لا تتصل الخلايا الملاطية مع 
بعضها بوساطة بقنیوات مقارنة بالخلايا العظمية لذا يتم 
تغذيتها عن طريق الأنسجة احيطية. کالعظم فالملاط هو 
مع الاجهادات التي يخضع فا 
نسيج القدم وإنتاج نسيج جدید. إن الإنتاج 


نسیج غير مستقر يتجاوب 


ا ادن ناه 


ar 


رن الشاط الا لابى في الملاط منخفض بالمقارنة مع العظم 
کب لانعد/ ام التغذية ‘tie‏ تسمح هذه الخاصية بحركة 
ان ويمية لانسنان دون حصول 


لوم و 
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RNAS 


7چ 


دجو شر 1< SEAR‏ > 1 : 5 
چس ہس ھا 
AXED PS + e 3‏ 2 
کی ک2 خياب 
یھ کا Se‏ 
٦‏ پر یک یہ و SITE‏ 2 ۱ او لن 
EASA‏ ا ان 
Ness‏ 2232 


2 
7 


CT 0۵ 
4 ۱ ایی‎ 


کی لج ا ييز عدن 


۰ ۷ ۰ 
N ues 3 
۰ 1 
= 
ا 77 انا‎ i Wy 0 ٠ 
۱ 9 : رک رمع لایس‎ 


کے سے ہت 


1 
درجم 


1 
s‏ 0 1 . 
Ls 1‏ 0 د 5 ۹ ۶ 7 
2 ں0 ہح. لیک ١‏ ال ی 
5 و ج ۳۲ ۱ جم we‏ 
ام ین AN‏ ۰ 
ott 0 7‏ = 271 
“os 0 0 0‏ 
an ١‏ 9 
١ ‫َ ۲‏ 


۲ 


4 
baal 


پ ژ و سه 


الى eae ۲ Pas 4 a. Be be rt iba‏ 21 - 1 ا 2 2 1 beat it‏ ود جس سس 3 دی سواہ 2 a‏ 
۱ ; 3“ وتنتظم تعصِ هیتانی ىمىك داس اخمر ۵ يحو ں سافها مر Les‏ دبطانه القچ. LEST‏ الارومات An!‏ من ازطیه الك eS‏ جار یا ee!‏ امعان , 


۲ و ا‎ ۱ 577 1 he Xe ۱ 1: ant ۱ 1 ۳ Bry 
ااعمة‎ USISLS وهات ال ة‎ VI طعه م.‎ | sis WW — الع ف العضض‎ LOE الینائے على‎ pe المتو سطية داحز اجزء ا حدب‎ LOG! ی‎ a 
- 9 9 بر‎ ٠ ر- رف آي لي - ۶ ار ۰ — — ٣ر اس‎ = aA 


على اس مج التهایات القمية للار و مات LS (A) SM‏ هو واضح 3 الصورة الجهرية Lil Us Lats‏ = العا ه التاء رظي العض الیتاگ 
كس 2 ٦‏ ۳ دای 2ج ےم ہ 1 7 ate, ١‏ و ا چا عن ہے ۱ ط2 : ١‏ -. 
Less‏ طبعه الارومات الميتائية (Ay‏ عن الظهاره 161 d>‏ للميناء (OEE)‏ عنطقة سیکه متداحلة غنية بالغلیکو ز امینه غلیکان و لگ SEF‏ على 
پا at ES: N VOM ee be‏ ال رھ ا ۳۹ ا 5 ا ۱ 3 
القليل من Le‏ المتنفصلة. تبدا بعض اجزاء اللحمة dew gh)‏ أخيطية بالعضو المينائى بالتعطم داحل الغشاء ales (Sue! (B)‏ الفك. تشکا 


2 


التانه. بدا خلایا كلا الطبقتين بالانفصال وتشكل Oley Vi‏ السنية طبقة من طليعة العاج (PD)‏ تبداً كا أرومة ستائة 
6 کے خا : © AFF‏ يي سم 


الخلايا التو سطية داعل 2 یف کن عضو oe‏ حليمة سنية (DP)‏ يحيث تشكل Lait‏ انار جیة مد 1گ ات ۱ نية (O)‏ مقابا ال 


سس ہت ات al. < ٦‏ 5 | 0ے 1 5 , 
عصي او موآشیر من مطرق مينائي. تعمل المواد البطيئة التکلس بين المواشير Vid‏ على دمج جميع مواشیر الميتاء وتشحا کلة صلة قوية جدا. 


ہیں ,* ب سس تا کےا 
۳ 'تكبير 20 ملون (b) HEE‏ صورة جهرية تفصيلية لعضو مینائی .عرحلة متقدمة تبين طبقات طليعة العاج (PD)‏ والعاج ((1) وطبقة الیناء (E)‏ 
tel |‏ إلى طیقات من خلایا منتظمة تقوم بانتاج مواد بين مينائية. تکون الأرومات ١‏ ۱ 


السنية (O)‏ على تاس مع اللحمة المتوسطية الخلوية للحليمة 
کہ سے = oy‏ 


اة 5 م ||- 5 : 7 | ۱ 4 ۱۔١2‏ ۱ ۴ 35 : | - 1 
الس 7 Is 5 i (DP‏ تحویف الا به. الارومات المينائية (Ay‏ واد حة جدا ق العضو pial‏ الق والقريب حدا م العظم التطور (8). 
0 تر 5 ۳ Sy‏ اس say Bs‏ ۱ 7 وو ا ی 
۱ لياع بالتشكل حتى قبل بزاو ۲ السن Lew‏ یستمر تشكل العاج بعل بزو ع السن و اکتماا ۰۳۰ کا ۱ 23 EL N‏ 1 دی ۱ : 
0 سکن ۸ 


Ge ee‏ استطالاما الطبقة العاحية dels bl ye =f‏ ق3 
oi, 2‏ لا 4 


/ تم - ۹٭‎ 5 i 
رق الحافظة على العاج) تتمایز الخلايا التوسطية تحول, العضر المينائية بشکل مباشر‎ 
۲ H&E له والسجة حول ستية أخرى. تکبیر 120 ملون‎ 


3 
1 ۳ 
نا HA‏ 
نت 


۱ 0 ۱ 
دواعم السن (الرباط ها حول السن) ودعم وحماية. یتمیز الکو لاجين في الرباط معدل بحدد عال 


تسج ضام من لیاف (ثم إثبات ذلك بالتصویر الشعاعي الذانسی) واحتوائه على 
6 ختوي على حرم . كميات كبيرة من الکولاجین المنحلء ضمن الفراغات بین 
as‏ السنخي گت ابيب السنسي (الشکل الباف الکو لاجين الممتلغة بالغلیک زامست غلبکانات. 


بخوطات المارسة التطبيق الطبي 


` ۱ 5 
ند انتقال إا ضغط مباشرة اتر معدل التجدد العالي لرباط دواعم السن بعملیات تصنيع 


لآ ورن ات 


5 


5 مو البروتين او الكولاجين كعوز بروتيني أو فیتامین 6 (AY)‏ 

مسببة ضموزا في الرباط. نتيجة لذلك تصبح الأستان مخلخلة 
(رخوة) في أسناخها مؤدية لسقوطها في الحالات الشديدة. 
aa‏ 


E ۱ =‏ منتظمة (O)‏ على اتصال مع العاج احيطي (Dy‏ 
المركزي من نسیج ضام ملوء بخلايا غير متمايزة تشبه 


الته سطة مع العدید رخ ال ور بات دات الل ران الرقيقة (V)‏ 


"H&E ù 


150 eS 


عضہ السنخی Alveolar bone‏ مباشرة مع رباط 


دواعم السن الذي يعمل كسمحاق للعظم. العظم الستحي 
هو عظم أولي (غیر ناضج) فيه ألياف كولاجنية غير منتظمة 
في صفائح ر في عظام البالغين. تنتظم معظم 
الألياف السن ف حزم مخترق 
العظم وتربطه , بالملاط (الشكل 12-15). يشكل العظم 
ارت إلى حذور الأسنان 
آم السنخي وتخترق رباط دواعم السن على طول IPN‏ 
#شكلة شبكة وعائية. تدحل بعض الأوعية الدموية 
[الأعصاب وتدخل اللب من ثقب قمة الجذر. 

اللثة Gingiva‏ هي غشاء bit‏ يلتصق بشدة بسمحاق 
4 الفك السفلی والعلوي (الشكل 13-15) يتكون من 


هار و 3% )4 | ع م 1 : خاصة حلیمات ۱ 
حر شقية مصبقة إقرنية]وصفيحة 9 و 


الكو لاجنية ٹی رباط دواعم 


تعبر الأوعية الدموية 


9 ضام. یوجد جزء متخصص ف هذه الظهاره يدعى 
۱ (ارتباطية) “=F Junctional epithelium‏ 
قاعدیة AS‏ 


الجهاز الهضمي / 317 


تلتصق LE!‏ الظهارية بالخليدة 
tory‏ بين الیناء و الظهاره تلم لثوي Gingival sulcus‏ صغیر 
بعمق 3 مم يحيط بعنق السن رالشکل 213-5). 


ان قیاس عمق الثلم اللثوي في آثناء الفحوصات السريرية مؤشر 
مهم على |هر 2 


Esophagus المري‎ 


آنبوب عضلی یقوم بنقل المواد الغذائية 


من الفم إلى 


us‏ عند الانسان بظهارة حرشفية مطبقة الا قرنية امع 
وحود LYE‏ جذعية متنائرة في الطبقة القاعدية (الشكا 
14-15( 1 عام للمري نفس بنية الطبقات التسيجية 
لباقی أجزاء ا جھاز سے یوجد فى الطبقة oF‏ المخاطية 

ج ج ڪڪ 


pee تقو 1 مفرزات هذه الغدد‎ .Esophageal | ents 
. لشیم‎ vie 


حور الوا الغذائية و حماية عخاطة المري. يوحد. في الصفيحة 
الخاصة في النطقة القريبة من المعدة le get‏ من الغدد 
المفرزة للمخاط تدعى(الغدد المريشة الفزادي Esophageal ٠‏ 
.cardiac glands‏ 

تبدأ عملية البلع بح ر کات عکن السيطرة علیها و تنتهی 
بتقلصات تمعجية لاإرادية. تتکون الطبقة العضلية في الثلث 
الدانسي من الري من خلایا عضلية مخططة_یشکل کامل 
بینما OSG‏ في الثلث الاوسط من طبقة عضلية مختلطة من 
عضلات ملساء ومخططة (الشكل 14-15) آما الثلث القاصی 
فهی Ue‏ عضلية ملساء فقط. یوجد بالقرب من العدة 
العاصرة [المريئية_السفلي. يُغطى معظم ابلزء القاصي من 
وت 
بقية أجزاء الري بطبقة برانية من نسیج 


الا 06 اح 7 ۳ لكين 5 لور 
افا AW?‏ :8 مغرسطية ١م‏ مز 


سس 
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(ey ان‎ YP BES 


الشكل 13-5: داعم السن (اللسیج الداعم حول السبن). يتكون النسیج الداعم حول السن من الملاط والرباط حول السني والعظم السنخى 
واللثة.(4) صوره مجهرية لسن منزو ع الکالسیوم تبين اللثة. لاحظ ظهور اللثة (FG)‏ مقابل العاج (D)‏ وجزء قليل من الثلم اللثوي. SF‏ اللئۃ 
على عدة طبقات من LE‏ ظهارية مطبقة تغطي النسيج الضام للصفیحة الخاضة (LP)‏ يتواصل النسیج الضام مع التسيج الضام ٹی محاق العظم 
() والعظج السنخي (8) والرباط حول السني PL)‏ تكبير 10ء ملون H&E‏ 

(b)‏ صورة عهرية توضح الرباط حول السني CL)‏ والعدید من أوغيته الدموية وارتباطاته مع العظم الستخی (By‏ يعمل الرباط کسمحاق للعظم 
ape Gye‏ انس nutes‏ اس مع الطبقات التامية للملاط (C)‏ الذي يغطي العاج. ایشکل Lolly‏ اطبعة رققة می ا 
تفرزها خلایا كبيرة متطاولة تدعو |[ أرومات ملاطية) تكبير 100 ملون H&E‏ (©) صورة جهرية توضح استمرارية الألياف الکو لاجينية في العظم 
السنحي (8) مع الحزم الكو لاجينية في الرباط حول السني (بل. تكبير 200 001871760 بالمجهر المستقطب. 
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(SS)‏ وصفيحة خاصة (LP)‏ وعضلات 
السطح اللمعي عبر قنوات (Dy‏ تكبير 40 
بکرم لزیج من عضلات AISA‏ (علی الیمین) وعضلات 
و tae‏ للإرادية إل وذح ذات تحکم مهم لآل البلع ] تكبو 2010 ماود 
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اشکل ۰15-5 : مناطق المعدة. العدة تو سع | عطي للقناة | 


۳ 1 
حل حلط (مرج) ختویات Stall‏ بشکل ails‏ 3 
لو 


لج 
٥‏ بنية لسيحية tal‏ اد , 
"۷" میزه Age ٩‏ 


0 / الفضق 15 


المعدة Stomach‏ 
عضو تلط ذو افراز deb‏ :وخارحي. كالأمغاء 
الدقيقة» تقوم يحضم الطعام وإفراز افرمونات. هي جزء 
متسع من الأنبوب افضمي تتمثل وظیفتها الأساسية في 
استمرازية هضم السكريات الذي بدأ قي الفم واضافة 
سوائل حمضية إلى الطعام الهضوم وتحويل الطعام إلى كتلة 
لزّحة تدعى الکیموس dons Chyme‏ للنشاظ LS A Liat‏ 
تفرز آتزم الببسين Pepsin‏ لبداية هضم البروتینات وإنتاج 
اللیباز العدي Gastric lipase‏ الذي es‏ يحضم 
الغلیسیریدات الثلائية. یظهر poll‏ العیات ۲ > للمعدة 
وجود أربعة أقساء للمعدة وهی: الفواد EW,‏ وا جسم 
والبواب (الشكل 15-15). عا أن لقاع والجسم LS‏ نفس 
التر كيب النستحی نذا کک امسر كلذك Gila‏ تشيحيا. 
تشكل الطبقه المخاطية وتحت المحاطية ف المعدة الفارغة“ 
طيات طويلة مستقيمة تدع غصو ن (تجعدات) Rugae‏ 


تضبح مسطحة عتد امتلاء المعدة. يتكون جدار العدة من ۔ 16-5: جدار المعدة مع ت ٣‏ 5 بجهرية بيك & 
رم طاقات tend,‏ («لشکل 16-15). منحفض دار المعدة في منطقة الفعاد تبين السماكة ۷ طبن é‏ 
الأربع الأساسية: المخاطية (My‏ وتحت المخاطية (SM)‏ وال 
۱ یج المخاطي) Mucosa‏ الخارحية (ME)‏ والمصلية .(S)‏ لاحظ eb‏ 3 2 
کو منطقة الاتصال العدي ag ; 3 a‏ یت مخاطية. كه الع کے a hi‏ 
ٰ 7 "رس بسی gala‏ 


کون sa ee‏ ۱ 
ٹحھر الضوئي يلاحظ العديد من"انغمادات "صغيرة دائریة أو 
اج قي الظهارة البطنة للمعدة. تشك ظ 
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العريب من الوهدة المعدية على able Lote‏ متمايزة قاجر النصف العلوي من الغدد المعدية وتقل ق منطقة القاعرة 
١ >> : ۱ = ۴ ۰ A ۱ ۲ 1 ۳ ۰: ١‏ 5 5 لاقب , 

لاستبدال Ls)‏ المخاطية السطحية والقليل من الخلايا تمتلك شكلا دائريا أو هَرميا فيها تواة واحدة مركزية 


الجذعية غير المتماندة وال ا و | الت + ہے ۱ 1 ن SH‏ 
دسح مج نر یرہ و اخلایا_احدارية Se (ee)‏ كرو ية الشکا و هیو ل شل ركة التلون الايوزينىي yee‏ 


A: ۰ ۲ ۰ ۱‏ 1 1 ب < ۱ : ۳۹4 i‏ 7 کے ۱ 7 - t‏ ہس ۰ 5 = کہ ۹ 

7 لعنقي Neck‏ من الغدد على خلايا جدعيةه وا یه لكثرة المتقدرات الشدیده (الشگل 20-15 و 21-15). 
عنمية هه اه ~ ۴ ارلا آ٦ art‏ 0 ۱ کی 4 0 ۱ 1 
مس و Wey (Chee‏ تبدي النلایا الدشيطة بالمجهر الالكترونى صفات put‏ 


حدارية (الشکل 20-15)ء Lay‏ يحتوي shh‏ القا تنس ن ئرية 
) 3 3 ہے جو ی بزب عدي تتمثل ہو جود اتخماذات (امخماصات) دائرية Ant‏ ۲ 


سے 


6 على خلایا جدارية و حلایا رئيسة wy‏ لدة للأ عات). ہیں BON‏ 
علی تا 76 رس وچ ) پوت تا el‏ = الخماء !> S‏ القمی مشکلة قنیات ذ۶۵ Li‏ 

تنتشر الخلايا المعوية الصماوية ف Gre‏ و قاعدة الغدد المعدية. و 
اج ارده Intracellular canaliculus‏ (الشحل 22-15). تفر 


ف ۱ 2 22 35 اانا اللحدارية همض کلور الماء وعاسا داتحا A‏ 
وظائف المعدة وقي مايلى ا خواص افامة لمذه الخلذيا: چک .۲۰ 


C= کے ےس‎ 5 e 
3 812 افیتامین‎ pk ۱ برو بین سحر ی عق‎ 


| 
ye‏ حد خلایا ا لعنق المخاطية Mucous neck cells‏ بشگل = 5 x‏ 
اامعاء الدقيقة. یعما انر اھیداز الکربونی Carbonic‏ 


بحمعات أو حلايا مفردة بین الخلايا الجدارية 
© 1 چا وت anhydrase‏ على (نتاج HCO;‏ الذي Ea 3 Ler‏ 


os‏ س 
8 سب ١‏ 


العنقية oda‏ وهی خلایا ذات 


5 و Go‏ الا كرا . ااالشتکا 2-15 007ب 
فاعدية وحبيبات_إفرازية فرب السطح القمي. يختاة > HS‏ ور100 الشکل 23-15)۔ تفرز الخلايا ۱ 


الحاط المفرز من LS N‏ وهو أقل ف ظط اقرز النتشيطة Las!‏ شوارد CI‏ و > حیث تحد شوارد CT‏ 


من اخلایا المخاطية السطحية 


ه الخلايا ا جداریة Parietal cells‏ تو جد |S.‏ أساسى 3 الطاقة لضخ الشو ارک لصو 
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ید 


و نہ ای )@ صورة باجهر الالکتروني الماسح لبطانة المعدة بعد إزالة طبقتها المخاطية تظهر وهدات معدي 
eae we 00 3 ۱‏ قمية مضلعة الشكل لسطح Let‏ المخاطية. (b) 600 pe:‏ صوره gs‏ ية لبطانة العده Usd‏ سطوح الخلايا 
يه جوم الظهارة الأسطوائية البسيطة pels?‏ مع بطانة الوهدات (۲). we‏ کل وهدة معدية إلى الضفيحة الخاصة وتتفرع بعدها إن 
لعدد الانبوبية. نتفر ع الغدد الملتفة قلیلا وتشغل معظم سماكة الطبقة الخاطية. يوحد حول الغدد حلایا أخرى إضافة إلى الخلايا ۱ 


0 18-1: الوهدات و الغدد 


= 


کے :ب - 
- 
۷ 


3 
> 


ية قليلة من نسيج ضام تشكل الصفيحة الخاصة. تحتوي الغدد على Lote‏ آحری إضافة ال الخلايا العمودية البسیطة؛ 1 


WE و‎ hee حوبا‎ 


مرتلا شک ل أساسي في الزغيبات البارزة في القتّات 
ال eu‏ يتم تنبیه النشاط الافرازي oe‏ الجدارية 
یات ال صبية الکو لينية (تنبیه نظیر نظیز الودي) 5 و مک مان mln‏ 
ودد ao ion Shae‏ 17 التي تفرزهها 
Le?” ۱‏ 
الفر 33 للخمائر) chief (zymogenic)‏ 
ian‏ في المنطقة السفلية من الغدد 
۹ 24-15( وها کامل صفات الخلايا 
ا رة للیرو تینات. تحتوي على حبیبات هيو لية 
۱ . تتضمن أنرعاً غ غير فعال يدعى مولد الببسين Pepsingen‏ 
a‏ بسر إلى انرم مفكك للبروتینات تشیط 


Zeal‏ البیسینات ,هی ارات 


ra = 


عرد Kis‏ البرو نات لها خو اض و علة و اسعة و نشیطة 
و حة 5 > 11م. تفرز الخلايا ال 5 GAs‏ 7 


r ‘Leptin وهرمون الليبتين‎ . 


يقل عدد الخلايا الرئيسة والجدارية في حالات التهاب المعدة 
الضموري نذا تحتوي العصارة المعدية القليل من HCL‏ 
والیسن أو لا تحتوي على أي نشاط ل HCL‏ والببسیل. قزز 
الخاديا لجدارية العامل الداخلی المعدي في الإنسان وهو يزوتين 
سكري يرتبط بشدة بفبتامین در Leta‏ يفرز هذا العامل من 
لخلایا الرئيسة في بعض الکائنات الحية SAY‏ 

يلم امتصاص معقد فیتامین در والعامل الداخلي 
الاحتساه لخلوي في UNS‏ اللفاتفی. ان peer:‏ 
A‏ المعدي يودي الى حوز فیتامین ور وه 
هلوث خلل في آلية تشكل الكريات الحمر والمعروة 
الخبيث .Pernicious anemia (Jy)‏ عادة 


ان العامل 
يقو الى 
بفقر الدم 


) یعود سببه 


الود اضداد. ضد chia,»‏ الخلایا لجدارية رس گت 
دم nl‏ ينون من العرض. 


ز تمس بج هااا 55 - Da‏ 


= سس قا ے 
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yl‏ الصماوية المعوية cells‏ 0ھ 7 
pele‏ للا وي في: الغشاء = لقناة المضمية 


.H&E‏ تفرز الخلايا 
ت متعددة قصيرة) (امحدول 1-15). 


بسهولة تميير هذه ا لایا باحهر الالکترونسي الناقد 
وبالمناعة الكيميائية النسيجية. تفرز الخلايا العوية الحبة 
للکر وم Enterochromaffin cells (EC)‏ الموجودة ی قاع 
العدة ضمن الصفيحة القاعدية للغدد العدية السیروتونین 
Serotonin‏ (5-هيدروكسي تربعامين). تتوضع في البواب 


وا چسم السفلي من المعدة حلایا صماوية معوية على 


ae 


الشکل 19-5: الغدد البوابية. تحتوي المنطقة من + هدات 
معدية عميقة (P)‏ تفضي إلى غدد ملتفة قصيرة (G)‏ في الصفيحة 
الخاصة, تمتلك الغدد الفوادية نفس البنية النسيجية والوظيفية. تفرز 
US‏ هذه الغدد الخاط واللیزوزم بشکل آساسي مع وجود القلیل 
من حلایا 6 الصماوية. ble‏ الغدد والوهدات لايا الصفيحة 
الخاصة (LP)‏ بحتوي النسيج الضام على أوعية لمغاوية ونسیج لمفاوي 
مرافق للمخاطية. بو جد مباشرة نحت الغدد طبقة من العضلات اللساء 
من العضلية المحاطية. تکبیر 140 ملون H&E‏ 


r. 
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الشکل 20-5: الغدد المعدية. تفضي الوهدات المعدية فى أ 
عدد مخاطية عنقية (MN)‏ متنائرة أء 
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على i‏ ل عتاقید مرن لاون فيها ۳۳ وی فاعد رة aS‏ 


clio dag م بتحطيم البره تیتات وغالیا ما‎ oti (ee 


کلاهنا تکبیر 200 ملون H&E‏ 


إلى عمق الغدد وتتمایز إلى ae Le‏ مخاطية و جداریة 
ورئيسة و تحللایا صماو یه معدية. تسعند(ل ous‏ | تلایا بط ء 


6 


ینش من الخلايا المعوية 
مسؤولة عن ales!‏ 


حلايا الخاطیة ال ية( ۲ | 


لصماوية أو رام سر طانیة 607171015 
٠‏ لسريرية الناجمة عن فرط فی افراز 
اسي روتينين. يسبب السيروتينين زيادة في حركية الأمعاءء إلا أن 

اح لمرتفع. من هذا الناقل العصبي الهرموني يترافق مع 


تضيق الأوعية الذموية في مخاطية المعدة واصابتها بأذى. 


الشكل 21-15: اخلایا ا والرئيسة TT‏ 
الجزء القاعدي من الغدد المعدية بین تفاصيل واضحة Lye‏ الجدارية 
ر والرئيسة مقارنة مع الحضرات التبيحة الروتینه. تدر ل5 
الخدارية الكبيرة بوحود یات داحل الخلايا (رژوس الأسهم) 
بالإضافة إلى أعداد كبيرة من متقدرات SNS‏ تلو حامضي شديد. 
os‏ اخخلایا الرئيسة الصغيرة على العديد. من الحبيبات الافرازية 
لخمراء الكبيرة (حبيبات مولدة للانزیم). تكبير 400 ملون PT‏ 
طبقات المعدة الأخرى 
Other Layers of the Stomach‏ 
تتکو ن الطبقة تحت الحاطية في العدة من نسيج ضام 


توي على dey)‏ دموية ولفاوية. ترتشح هذه الطبقة بخلايا 
أ لیاف عضلية ملساء ها ئلاثة LP eu‏ 


طو لازي والوسطى دائرية والداحلية AGL‏ 


ابا 


۲ ۹ والكيموس مع افرازات الغشاء المخاطي 
ي منطقة لبو اب ترداد ا كة الط ة الوسطی) 


> pee jos 3 ۱ i 


وت سي ا 8 


لجهان الهضمی, 3257 


5 الصماوي. تكتمل pas abe‏ الطعام ویتم 
امتصاص الواد الغذائية (منتجات. امضم) من قبل الخلايا 
الظهارية المبطنة للأمعاء. يبلغ ظول الأفعاء. ما قارب 5 
متر. تتالف من ثلاثة أقسام وهي WY!‏ عشر Duodenum‏ 
والصائم Jejunum‏ واللفائفي Teum‏ تمتلك هذه الأقسام 
صفات مشتركة سوف يتم شرحها معا. 


احدول 1-5: wey‏ نوا ع الخلايا الصماوية المعوية فى SEAN‏ المعدية 
المعوية. 
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الدقيقة في العصارة الصفراویة 
5۶ ان 
خحلایا K‏ في الأمعاء Gastric‏ 4.5 الإقرازات اک وی 
الدقيقة inhibitory‏ الحمضية 
ا polypeptide: e‏ بے 
L ue‏ 3 الأمعاء Glucagon-like‏ 7 الشعور em‏ 3 
ie peptide... see 7‏ 
خلایا [ في الأمعاء Cholecystokinin‏ تقلع شرت eer‏ 
الدقيقة وإفراز الانزعات 


3D, Ue‏ اليد 2 إفراز الماء والشوارد 
٠‏ الضم. 8 gee‏ زيادة حر كة الامعاء 
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لشکل 27-15). توئی 
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او خان 


ah 
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حبايا 


کت 
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Intestinal crypts معوية‎ 
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کک ران ESN‏ 
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انگل 723-15 تصنيع همض کلور ا ماء 3 اخلایا ا حداریة. رسم تخطيطي يوضح الخطوات الأسياسية لعملية تصنیع همض کلور ا ماء, تشير 


الأسهم ال لتقل الفاعل المعتمد على آنزع ATPase‏ والاسهم النقطية إلى الانتشار. تحت gl‏ أنزع]كاربونيك ك أفميدريز] ینتج 0,2 :2 

فل اني أوكسيد الکربون والاء. يتفكك حض الك رت إلى شوارد بیکربونات وبروتون هيدروجين الذي یتم.ضخه إلى dal‏ المعدة بالتبادل 
ع شوارد البوتاسیوم. تم BHA)‏ 9 تركيزعالي د لبرتاسیوع els.‏ الخلايا بوساطة إمضخة مضخة الصوديوم والبوتاسيوم ۸70886 بینما يتم 
boy)‏ جود ال تصللات gle‏ قمة الخلية بإفراز حمض الکلون oy‏ عددها ینحفض 
اراد کرت إل الع ود سور i‏ عم انه مس 


مطحیة ونستخدم لزيادة درجة pH‏ الخاط. ۰9 یٹ امت cise,‏ ۶ حر 


م do‏ 
۱ يقدر عدد الزغبيات في كل خلية امتصاصية امن 
ظ eres‏ کل 1 مم2 من الحاطية على 200 ملیون زغبية. 

۱ 3 الرضبيات ر رظينيا هاما ل زيادة مساحة الاتصال 

7 3 ۱ لسط ج 7و والواد الغذائية. يزداد السطح المبطن بشکل 

regs‏ | نتيجة وجود طيات وزغابات وزغیبات وهي 

0 پر الالكترونسي كطبقة كثيقة 6 ميزة للأعضاء التحصصة بالامتصاص. قدرت (الزيادة) 

: . الزغيبة ۲ 1 کے 5-5 eee‏ کی الناجمة عن Lee! ae a‏ 
= ا" chil‏ رارخیت Pye‏ 


۸۸ 


a 
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زيادة السطح العوی شحو /600 ضعف si]‏ ما یقدر .کساحة الخلايا الكأسية Goblet cells‏ تحشر بين be!‏ 
سم ۱ 

إحمالية قدر ها/200 3 ۱ الامتصاصية (الشکل 25-15 و25-15). وهی أقل علدا و 
تمتص الخلايا المعوية الجزيئات الغذائية الناحمة عن افضم. الإ عشر ویزداد بابحاه اللغائفی. تفرز هذه a‏ 

تفرز الخلايا الامتصاصية انزیعات مفككة للسكريدات (SLE) ie‏ پرو تينية me ae oe‏ وشحلل 


cases alas‏ اد دة رض ای و کے 

tee ae ten O 3‏ رن روابط تصالبية لتشكل be‏ يعمل sa ae‏ بطائة 

So‏ يدات pial, ee‏ أمينية ما یسهل امتصاصها 
Az‏ 


بالنقل 'الفاعل. يحدث هضم | و أساسى, في 


الاسی عشر والخزء العلو ي من الصائم ف الانسان نتيجة 
تأثير الليباز البنكرياسي [والصفر اء (الشکل 29-15). 


الامعاء 
خحلایا بانیٹ Paneth cells‏ توحد 3 القسم القاعدی 
: ۱ : 2 ۴ 
للحبايا المعوية أسفل الخلايا الجذعية وهي خلایا حارجية 


> 


1 
الافراز تحتوي على حبيبات إفرازية ايوزينية التلون 3 


التطبيق الطبي هيولاها القمية (الشكل 27-15 و30-15). تتحرر حتويات 
يدي عوز BY!‏ يمات الحالة للسکریدات الثنائية فی الإنسان الى ا حبیبات الإفرازية يالية الاخراج اخلوی ود 2 ۱ 


حالات مرضیة تتصف باضطرابات هضمية. إن بعض أمراض 
العوز الأنزيمي ذو منشا وراثي على ما يبدو. 

یتوقف امتصاص لمواد الغذائية بشكل خاص قى الاضطرابات 5-5 
التي تتمیز بضمو ر أمخاطیتاالمعاه التاجم عن أمراض معدية 4 حدرات الجرائيم] تلعب خلایا Ck‏ دورا مهما ق الناعة ۱ 
وعوز غذائی مسببة إسَلازمة سوع الامتصاص أ Malabso-‏ 
ption syndrome‏ . 


5 ترتبطظ و چس جا A‏ آعشية یک و بات 
~m‏ 


اف لخلا امدارية والرئيسة والصمارية al‏ مقطع oe‏ مدية ht‏ لالکروسی ان ين ا 
ا ی توي Ree‏ الجدارية (P)‏ على الكثير من المتقدرات و ois‏ داخل الخلايا (IC)‏ معظم تلایا 
ae‏ شتا oly‏ إفر ازية قمية قرب اللمعة .(L)‏ لاحظ حبیبات إفرازية قاعدية USL) SUS‏ الصماوية 
7ئ 010 یت J‏ هه الخلية الترط الغلق al‏ الصماونة العية تھی ليست على 


و ےصح هب حو ص1 
DD >‏ 17 . 


الطبقة سر سا خر 
خارجية طولية 


لمعة الأمعاء --- 


زغابات معوية 0 


كل 25-15: السطح الامتصاصي للأمعاء ال ) تشکل الطبقة المخاطية وتحت المخاطية طيقتين داخلیتین من جدار الأمعاء الکون من 

م طيقات 2 به (by pes‏ تشکل العليقة ال وت المخاطية طیات. دائرية أو ols‏ دائرية تعمل على زيادة مساحة الامتصاص 
(d‏ تغطى الثنيات الداثرية بیروزات at‏ أضببعية كثيفة تدعى الزغابات. یو جد داخل كل UE;‏ صفيحة خاصة مكونة من نسیج ضام يحتوي 
et EL‏ وأوعية مفاویة تدعی الا عنة اللمفا المعوية Lacteals‏ تغطى الزغابات بظهارة أسطوانية بسيطة مكونة من خلايا معوية 
GRAINS TCO iad Jo a, ce) ats Wes‏ الاسساصی للحلايا.. تشكل 
“a‏ €( بو ا اا قري على حلايا جذعية وحلاياريانيث النسي تمنع Sal‏ 
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الشكل 26-15: الطیات أو الشییات الدائرية للصائم. تشكل الطبقة 
المخاطية وتحت الخحاطية (SM)‏ في الأمعاء الدقيقة طيات بارزة تدعى 

ole‏ الدائرية tty (P)‏ تشکل ذائرة حلزونية حول ا حیط 

الداخلي وھی متطورة ۳3 في الصائم. تشكل الطبقة المخاطية في كل 

طية بتی بارزة كثيفة تدعی الزغابات (۷). قي المقطع الطولي تظهر 

۱ بوضو ح طبقتان عضلیتان bs (M)‏ الطبقة العضلية الداخلية بالطبقة 
تحت Ebb‏ بیتما تکون الطبقة العضلية الخارجية طولائية وتتوضء 
Lists‏ من الطبقة المصلية الى تعتبر الطبقة الخارجية للأمعاء. إن 7 
الانتظام للعضلات اللساء قي الطبقة العضلية مسوول عن الحركة 


( التمعجية القوي شتويات الأمعاء تكبير 12ء ملون H&E‏ 


۱ إاخُلا یه Enteroendocrine cells‏ تم جد 
| اعدا tale‏ على کامل طول الأمعاء الدقيقة مفرزة العدید 
من الببتيدات كما هو مبين في احدول 1-15 ممثلة جزءا من 


وس و سن سم : ۱ 
Se‏ الصماوي العصيي واسع الانتشار) لفصل 20(. 
ا لالت يه تحرير UE)‏ حبيباقا الافرازية عن طريق 

۱ اخ hs‏ تلع کل ترات الفرزه من هذه الخلايا 

ري (موضعي) أو تحمل ف الدم وتؤدي دورا 

تتیف الخلايا. الصماوية المعوية المفرزة 


کت القمة 


(Open type مقترح‎ bs) : 


الشكل 27-15: الحخبايا المعوية أو القدد المعوية 


(a) .‏ يوجد یت 
ااوعابات وق اک 


ارحاء الامعاء الدقيقة اخماصات ظهارية في 
ام Att‏ - = 207 ۱ 
ااصفیحة الخاصة (LP)‏ تمثل غددا آنبويية قصيرة تدعى الغدد للعوية أو 
خبايا معوية set (IC)‏ البطانة قرب الفتحات على مجموعة من 
غولارا محدعية تنتج جميع حلایا الظهاره. تنتقل اخلایا الوليدة بیطء من 


A - [|‏ ہے 1 I‏ 1 5" 
لظهارة التامية حارج ا خبایا plas,‏ إلى خلایا كأسية ومعویة 


وصماویة معوية. تستمر هذه اخلایا بالانتقال ق كل زغابة وقي 


چا ۳ 
wi ele lb ra‏ من قمة الزغابة. تتساقط الملايين من PWS‏ 


اد میت كل وع۔ te‏ فى قاعدة اخبایا Le‏ بانيت تنشأ من 


الخلايا الجذعية: st‏ علی حبیبات إفرازية آیو }4 التلون. aS‏ 
0 ملون H&E‏ رط) مقطع مدمج بالراتتج یظهر وهدنين 
معویتین. عکن ییز العدید من انخلایا عا Ge‏ خلايا صماوية معوبة 


1 
1 


ae‏ الوت وحلایا نی مراخل اتقتسامية وخلايا متمايزة إلى علا 
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: اھ تچ - 
al‏ رہ جم ۵, کے تب 3< 


۸ الا غخماصات 3 الغشاء الفاعدي او 
ا 7 ۱ ٦‏ 5 ۱ پچ وا معذمة للمستضدات 


العديد PIs Sele Le ch‏ 
كر تین Secretin‏ من LAS!‏ الصماوية المعورية على شی lal MIL‏ 
/ ۳ مری ۳ عب as‏ رم ن 1 > iV‏ نا 5 
5 1 > 5 ایا پک اج -16). as‏ لے و بح 
ے۔ ارقيقة وم و/اول_فرمون_تم_اكتشافه) حیث لا jets‏ الظهارة (الشكل 16-14) ۳۹ 
i‏ دنت ۳ = ۱ ۱ اك 
e] > ٠ 6 1 / N 1 4 2 ۳‏ م [ه | الناواعم ۾ ا-خار ۵ 
و ly atl‏ و غبر لست ستا رليفغ العاملين گی حامعه ۲ سس کر ۱ ارت 7 کل انتعاني 9 تنقلها کت 3 A j‏ 
f ae‏ م ۱ | > ۳ اما 
- ورور بان هذا العامل بحت یک وس عو اللمفاوية الوجودة Ug‏ والني بدورها قباخر يف 
۱ أمزلقا عليه سبکر لین و بطل ۱ 9 0 ہے E‏ نا 
سی لنصمي و اضطلق EL‏ 2 بش el‏ ل | 1 ا 5 7 تمدا فيها الاستجابات اناعهے 
ل السيكرتين هرمون ن الفعل Hormaein eA DU)‏ وہ 9 ۰ lg FR‏ شر 
علي السار 2 i‏ لات اال ےہ تعما خلايا ]۷[ كمحطات فیس ۳۶ 
۷ وت اثار falls‏ باعفث کے الكر الحركة) ومند تلا الوقت es‏ ~ ۱ 
و رہ :لس = ۱ LNG‏ 1ے جع ۱۱,6( 53-8 
5 : الى وا 4 | معاع اخازيا اخناحية ي SS‏ 
ا 1 مونات i]‏ لنقبة أو المصنعة | ٹر کتیر في مها لحه / Lite‏ فيها تقل > من لمعه ۱ ہ۔ 
: کے 11 ۷ 7 ۱ : 71 جا آ2 م2 | 52 + تسنت: 
۱ ارات الطدیه التي ( تحصی:, |ألمة ماو ی 88 افق EN 3 Al.‏ لخخاضة! Asus‏ 


Lê‏ 1 | ناک 
Los‏ علی ی < فاعدی شمه 3 مات ۳ 535 نعل الخلايا 
عاديا 11 ار خلايا الطية اجهرية Microfold cells‏ هي 


بین الضفيحة الخاصة و جیو ب M Lote‏ (الشکل 32-15). 


Ly‏ ظهارية متخصصة تغطي Sls!‏ اللمفاوية في 


7 7 7 ae د‎ 


تحضف هلاه US|‏ ہو جود أعداد کبره من 
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واي ی ig!‏ القمية لله 9 as!‏ بحافة فرشانية مم من زغيبات. لون غطاء BL‏ الفرشانية الكون و ضا ہہ 
انلك الخلایا الفرزة للمخاط (G)‏ سر تود حلایا أحرى هتنائرة في الظهارة هي الخلايا الصماوية المعوية والصي یصعب 
كه بف احضرات وختلفۃ الثلایا المناعية کا لایا اللمفاوية داحل ظهارية نواها اها الكروية | الضغيرة بين الخلايا المعرية. تكبير 200 ملون PAS‏ 
0 اتکی عالی لزغيبات ۷۴ قمة اخلایا المعوية تبدو کحافة فر شاتية ذات مظهر غخطط پر غقط وا زی ضورہ و الالکۃ رونسي النافذ -خلایا معوية 


كا زغيبات ومتقدرات متراصة UES‏ و حلایا صماوية معویة (BC)‏ فيها حبيبات إفرازية ا من ee‏ ات تكبو 1890 
١‏ 
Tn we”‏ 


2 / الفصك 15 


أنزيم اللیباز سسسسه شحوم سسسب حموض صفراویة 
1 
غليسيريدات أحادية حموض دسمة غليسيرول 


۱ ۱ ۱ 
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۲ - ا 7 51 ۰ ۱ 2 3 > پت 

eh‏ الگ ۔ ہی 


بر 
| شبكة هیولیه داخلية ناعمة (تخلیق العلیسیریدات) 
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7 
r ¥: 


1 0 ۳ 


a |‏ جهاز عولجي Get)‏ بروتیتات 
و ۱ سكرية وبروتينات شحمية) 
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۸7 
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7و‎ a ۸ اه‎ 
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یں 
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الشكا 5 : امتص 
لشكل 5 -29: امتصاص الشحوم ومعاختها عن طريق الخلايا المعوية. (8) صورة بابجهر الالكترونبى النافذ توضحح Le‏ معوية مسؤولة عن 
او 8 اح alt‏ > ہی ۹ ~ 5 5 a‏ 4 5 مو 052 - سم ہے 


کہ اكد ۱ ifs 50 3 =} ey =F sk‏ = 1 2 - , 
ات ا إن افراع خارج الخاوي (أسهم) لتتهي في الشعیرات اللمفاوية العوية فلا ب کک گر 5000 
بوضح كيقية معالخة الشحو م قي LH!‏ المعو Bae pews‏ نات الف ام gel’ cd‏ انگے ور (io a‏ 273 
e.‏ ل لصتت لكل “أ ومنت راء ي لمعة الأمعاء على استحلاب الشحرم إلى قطيزات شحمیة لك 
۰ ی غليسيريدات 9 و عون ee‏ انيه امرکبات ثابتة ق 119 E‏ الد ھنے yes we‏ : الضف | ا ا متخجات 
oom math 2‏ ۱ ات 7 > وص ويه ay‏ ۲ 
: عبر غشاء الزغیبات وتتجمع فى 2 الک ےس لان ےےء 55-7 
.. تخاط ال ا wey em 2 ۱ on‏ کروی کو ریت و ۱ 
Se‏ ب رقيعة من آلفروتیتات: وتعلب في حویصلات تحتوي على کل مكرونات] (قطرها 1-0.2 
۱ ربج ال : شتات : us - 95 ۱ Fe 2 sul / | Laas‏ | 
سے ہے _ کرو إل كشاء اخلية ei‏ ویتم طرحها عبر الاحراج الخلوي AD OA,‏ 
٤7ص‏ حيث تدحل معظمها في الأوعية اللمفاوية المعرية. هلیم 
١‏ ۱ اک کو “ES‏ مر 0 


: ١ 2 We 
gel 


ہے و سے 
۷ تارج 
ر ©` 


> ابو ۳ OR‏ م a‏ 
کک = ا ےه 5 27 از 
کوان 


0 
‘ON ‘Ee 
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J é > 5 
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"سم 


۳ Xk ve ۳ it ارہ‎ 


الشكل 30-15: خلایا باليمث. تتوضع Le‏ بائیٹ المفرزة في فاعدة گا 


لاسهم الدی ی جند 08 J‏ البلاعم .)M(‏ تكبير 100. (b)‏ صم 


یم ue iy,‏ الخلايا اذعیة(6نشاطاها الغعايرية 53000 
الصفیحة الخاصة وحتی المصلیة 
Lamina Propria Through 04‏ 
تتكون من نسيج ضام[إرخحو)يحنوي أوعية دموية ولمفاوية 
رالباف عصبية وعضلات ملساء. تدحل الصفيحة ظا 
| لب الزغابات المعوية يما فيها الاوعية الجهرية واللمفاوية 
| الأعصاب (الشكل 25-15 و63-15. تلعب SU‏ 
العضلية الملساء داخل الزغابات دور | هاما في KS‏ مسؤولة 
قن ار کات الانتظامية للرخابات الاما للانتصاص الفعال: 
Lal =‏ عن الطبقة العضلية المخاطية حرکات موضعية في 
نابات والثنيات ت الدائرية. AeA ORL‏ 
be‏ الطبقة انيت المحاطية) في بداية الاي غشر على 
OY‏ متفر قة قة من غدد لإتفرعة ألبوية غناطية)ندعى غاد 


Duodenal (or Brunner's) غدد پرونر‎ (i) 6 


“ 


گے , 


كل وهدة معوية تحت مستوی اقلا el‏ الي تنشا منها Lats‏ کافة 
بات. (4) صورة ججهرية طبیبات خلایا بانيك مارنة بتقدية الیاعة الكيميالية النسيجية تحتوي على أ: 


نزع "الليزوزع " (رژوس 


صورہ ة بالخهر الالگٹرونسی النافذ لخلیة بانيث : تظهر نوية واضحة في نواتھا القاعدية 
لشيحة Atl‏ و حبیبات إفرازية كبيرة bis,‏ المراكر اللبية في ا حبیبات الإفرازية مال من مواد غنية پسکریات متعدده, تعد Ls‏ 


لونات الباعة ا خلقیة تفرز في لعات الوهدات lap‏ و بتیدات تدجي الدیفنسینات gal‏ نع bg Sell‏ من الاستیطان بشکل دائم 


34 الصغيرة بين الخبایا المعوية (الشكل‎ Lid تفتح‎ glands 


١ 
Qo. pH 8.1 -) يزه‎ NS إن یس الغدد ذات طبيعة قلوية‎ :)13 


5 تعمل على jus‏ الكيموس الداخحل إلى الا إلى HM‏ عشر 
وخمایة الغشاء الخاطي وجحعل ا حتویات المعوية ذات درجة 
pH‏ مثالية لعمل الأنزیمات البدكرياسية. تحتوي الصفيحة 
الخاصة والطبقة تحت المحاطية في اللفائفي على تحمعات من 
اعفیدات لمفاوية” تغرف / لطخحات بابرا Peyer patches‏ 
والنسي تعد |الکون ال ساسي| للنسيج اللمفاوي الرافق 
للمحاطية. 

All A‏ لنطورة في الأمعاء الدقيقة وتتكون من 
طبقة داخاية دائرية وطبقة حارحية طو WY‏ ومغطاة بطبقة 
‘ee ds tbe‏ متو Jt aban‏ 25-5 و26-15 
و35-15). 
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الشكل 33-15: الجملة 


ےچ 


۱ 


71 


او سا کا 
الو عائیة 


BES Seren 
i 
< =. 


سے 
> 
> 


—S 
E 


Ta» 


اب ۳ ` 1 1-۹ 
يها سي م مد 
سر 1( > 
7 ۱ ٭ ۶۸ 
- له اخ ٣‏ 
ae‏ کے 
< س پر 
بخ مد 
anu ۲‏ 
ذه و = = ٩‏ مم 
— ف ہے_ .)~~ 
oy‏ ۳ | 
oe‏ ا ۷ = 
< ہے .7 Eee‏ 
"٩‏ کے cam‏ سا ae‏ 
4 


6 / الفصل 15 


1 
۱ 
ساےن‎ 
1 
١ 
۳ 
7 
٠ 
= 
۱ ۱-7 = 
۸ 
۱ MP 
۰ 5 
١ ١ 
7 
۱ > ا‎ 
٠ wll ۳۹ جح كيبي‎ 
١ "> 
5 


Ww =. 0 ۴ وی‎ i ے۔‎ © ——— 
, 
0 
5 


داخلية (IM)‏ وان 


م و م الدقيقة. (8) مقطع عرضي دار الأمعاء الدقيقة بين توجه طبقة العضلات اللساء 
ف الطيقة الداخلية الخلايا العضلية الملساء دائ ية اك کے رس ك > و 

ا eal SI‏ ينما تكون في البق nh hn‏ كرد 
ےپ چا من خلاا Ley)‏ تكبير ۰200 ملون -PT‏ (ط) یوجد بين طیقتے العضلات الا 
ية |وخلایا أخرى في ضفيرة| عصبية معوية (MP)‏ واحدة! تكبير 0ء ملون H&E‏ بوجد على طول القناة الحضمية عصبونات 
اتد ای نه 0 .وو تھے ا ےھ ۔ 1 Sa aa‏ 

: تج ا eî‏ صغر قي الطبقة تحت المخاطية تعمل على تعصيب (خدار الأمعا) وتشكل العقد jet‏ عصبي معر & 
رل "لامعا ومسوول on‏ العدید من الشا کل امضميد. ينظم النشاط gos‏ هذه العصبونات( عصبونات حسية 
وا ای PS‏ يشكل التعصيب الداخلي للجهاز geal‏ المری) يقضمن العصب افارحی Nb‏ ایا 

: ؛ تعمل على زيادة نشاط العضلات الملساء وألياف عصبية aes sal‏ تفل النشاط العضلي. 
1 و zy‏ 80 


a: SIs î 


a - 


Vessels & Nerves ساب‎ 


۰ ۳ 8 9 5 
ا 8 1 اللن A 4 ۱ 21 ۳۳ ۱ 1 a5‏ 
Cos‏ الأوعية لدموية الغذية للامعاء والناقلة للمواد 


5 . على 
لغم من US‏ اکر حجما من الشعيرات الدموية فإنه 
مشاهدها قرب طارفا من ھا اتی 
المعو ية ال الصف لصعفرحة اخاصة فواق الطبقة ال 1 Ales‏ 
لخا حیت کل صعيره و بعذها نتابع مسیرها ال 


تتفاغر الأوعية الع المعوية بشکل aes‏ 


الأمعاء mA‏ الہ الدب 
تست مب ال درا > هاما 


~~ 3 ۱ وب تینات یا + مفضل م من 9 ہل‎ Ea 

۱ و با Pus‏ الأوعية الدموية. ۳ 
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= لت السا 2 
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شکل 33-15). wad‏ هذه التقلصات 


5 1 ۷ 
re, a 1 rape ty a 
والعضلة المخاطية دوراً ناوات 2 المعو‎ ob 


337 / 


Submucosal (Meissner's) 


| sss -plexus 


قرب الطبقة الظهارية Gy‏ الطبقة العضلية عن طبيعة ت ركيب 


نات كيميائية) وعن درجة تو سبع 


مستقبلات تقبلات میکانيكية )د yao es‏ نات 
الأخرى عصبوباكم اع تقوم چم قاعلة تقوم Sat‏ لطیقات“ aaa‏ 


ا 


Ol er‏ الامعاء 


کی سس ال 


ee Large Intestine الامعاء الغليظة‎ 


تتالف الأمعاء الغليظة أو Bowel‏ من غشاء مخاطی دون بي 
رابات ولا طیات طیات الا 


في الخزء القاصي (المستقيمي). 


کے ا اس الغليظة على غدد معوية|أنبوبية) مبطنة Ue‏ 
كأسية Dep‏ امتصاضية وعدد قلیل من LE‏ صماوية 
معوية (الشكل 37-15 و38-15). UE!‏ الامتصاصية أو 
Ue‏ القولونية absorptive cells or Colonocytes‏ علایا 
أسطوانية ذات زغيبات قصيرة غير منتظمة (الشكل 38-15). 
تتوضع الخلايا الجذعية في الظهارة قى الثلت السفلى من 
الغدد. تعد الأمعاء الغليظة ملائمة جدا للوظائف الأساسية 
ود aly‏ تہ و تکل عر 
Je‏ من مواد» Ee eh‏ وباج كال انسمل oye‏ 


oUF 


شك في الصفيحة الخاصة Le‏ ار ية و عقیدات لمفاوية 
الا معد إلى الطبقة تحت الحاطیة (الشكل 37-15). تعزى 
الغزارة بالنسیج ا at‏ افق للمخاطية MALT‏ ا 5 


ee 1 7 ۱‏ وداحلية دائرية 7 ا عن 


ya 


سر 7 
رع 
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Es 
ے دی‎ 
1 


0-۰ الأمعاء الفليظة (القو لون). كما يشاهد .في الأعلى فان الأمعاء الغليظة le‏ من الأعوز واخزء الصاعد والستعرض E‏ 

وین | صم 5 ون والمستقيم. (8) منظر أمامي للأمعاء الغليظة مع النهاية الدانية الکشوفة تظهر للدسام اللقائقی الأ Da‏ ےی 

Pate,‏ لاور وامتداده المسمى بالرائدة. تحوي الطبقة المحاطية على OLS‏ ضحلة دون زغابات. تحتوي الطبقة العضا مضلية 

۱ کت 9 a‏ ا ار Seem‏ 

ظ 00 جدار القولون على 1 sat‏ من الأكياس تدعی الثتيات. تتواصل الطبقة الصلیة في القولون مع.مثيلاتها في المساريقا 

ales gee‏ ا ي یقت أو وایع لفرب, e‏ وگ 
0 ا کر في طبقتها المخاطية وتحت المخاطية أوعية دموية مع جيوب وريدية وت 

ة مدا ie As‏ البرازية المتراكمة ف الستقیم بوساطة التقلص العضلی با فیها ار لادج 

بر الآرادي.للعضلات الميكلية قي العاصرة الشرحية الخارجية. 1 


2 


۱ تحت مخاطية 
عضلية 
مخاطية Ais‏ عضلية 
17 طولية خارجية 
(شريطية قولونية) 
b‏ المخاطية و تحت المخاطية للأمعاء الغليظة a‏ طبقات الأمعاء الغليظة 


الشکل 37-15: جدران الامعاء الغليظة. (a)‏ رسم تخطیطی oes‏ حدار الامعاء الغليظة الکون من أربع طبقات نموذجية (b)‏ بوحد ‏ المخخاطية 
غدد معربة نبيية تمتد عميقا إلى الطبقة العضلية المخاطية والصفيجة الخاصة الغنية بنسيج لفاوي مرافق للمخاطية. تكثر في الحاطية أوعية دموید. 
تكون العضلية من طبقة داحلية دائرية وخارجية طولانية توجد على شكل ثلاث حزم عضلية بينها مساقات متساوية الأبعاد. هي .الا شرطة 
الق ل پر4 . aN‏ ۰ 80 ملل ۵ H&E‏ 


ن يظهر طبقة عضلية حارجية (ME)‏ غحتري ش‫ sii‏ فولوئية مقطوعة بشکل عرضي 
ف لحز السفلي من الشكل. pt‏ الطبقة تحت المخحاطية (SM)‏ والمخخاطية 1 ابعل seo‏ أنبوبية بعضها مقطرع بشكل طولي بينما معظمها مقطوعة بشكل 
vr‏ ي لكبير 14« Bayes ode 3 Gee a ۵ H&E ob‏ مکونة 5 ى ظهارةاأسطوؤانية بسيطة تحیط بلمعة أنبوبية (بخمة) منغمسة قي الصفبحة اللخاصة 
WC 1‏ العدید من الخلايا اللمفاوية الحرة كما يمكن مشاهدة حلایا لمقاوية تخترق الظهارة (اسهم). تكبير 0 ملؤت H&E‏ )©( مقطع طول في غدة 
ای poe ae oul ea ee‏ اک هر خاط في اللمعة ونوعین oul‏ من الخلایا ها الخلايا الكاسية ( 0) وعلایا اسطو انية آخجر 
(d) PAS Ob ۱‏ صورة باهرالل كر نی النافذ لایا امتصاصية (خلايا قولوئية) تبین وجود زغیبات قصيرة في 0 
انار یی ود ازاضخة فرق 7 وفراغات بين حلوية بتعة فبها وريقات متشابكة لغشاء لخلية (Lp‏ وهي إشارة أو علامة على امتصاص فاعل lal‏ 
اس تم کا یو 0" 50 ج التاعدية اللخائبية للخلایا الظهارية. تکبیر 3900. 


Abie : 76 ۳ ۱‏ الأمعاء خر رف ور ول ون بد 
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ا O‏ مغر 45 منتظمة 0 أنبوبية الطيات الطويلة تدعى |الأعمدة الشرجية] Anal columns‏ 
قصيرة قليلة الكثافة دون شرائط قولونية, بالرغم من عدم (الشكل 36-15). ُستبدل الظهارة المخاطية المعوية فوق 
وجود وظيفة هضمية ها فإها تعتبر من |العناصر الاساسية فتحة شرج ب (2سم) بظهارة حرشفية مطبقة في نقطة 
للنسيج اللمقاوي المرافق للمخاطية] لكثرة الجرييات اللمقاوية اتصال المستقيم بالشرج (الشکل 40-15). يوجد في 
قي جدراتها (الشكل 39-15). الصفيحة الخاصة في هذه المنطقة [ضفيرة وريدية كبيرة| وعدد 
7 توسعها بشكل مفرط تشكل GI)‏ نحم عنها حدوث 
[ بواسیر شر جو ساوت 


الشكل 40-5: الطبقة المخاطية في نقطة الاتصال الستقيمي 
الشرجي. يحدث تغیر مفاجی للظهارة الأسطوانية البسيطة والغدد 
النبيبية البطنة للمستقيم (على اليسار) إلى ظهارة مطبقة حرشفية ق 
Bal‏ الشرججية (على اليمين) كما هو مبین في هذا ا مقطع الطول. 
ys‏ بحتو ي peasant‏ ج الضام 3 الصفيحة الخاصة على العديد من الخلایا 

کے ہت ےر کے کے ۱ یی و( (اللماه ites‏ 
: سد jay‏ اتغماد ی من الأعر له لمعة صغيرة 2 پا 


— ہے 


Ral‏ مت کن ناطية لا کا وراک لل lg‏ نحو 9095-90 من الأورام الخبيثة في الجھاز الهضمي من 
ا کے سس We Bizet a‏ موی ای معريد. سا plane‏ ارد اف 
ee‏ القولون من الخلايا a‏ سرطانات غدية 
iy (Adenocarcinomas‏ تر fo) et‏ مسبب للقوت في 
أمريكا. 
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الشكل 1-16: الغدد اللعابية الرئيسة. 
يعم إفراز نحو 9690 من اللعاب من ٹا 
آزواج حانبية من الغدد اللعابية وهي الغدد 
النكفية و تحت الفكية ونحت اللسانية. سز 
الشكل ترضع وححم هده الع يشكل 
تنطيطي. تنئج هذه الغدد بالإضافة از 
الغدد اللعابية احهرية (الصغيرة) في غناطية 
التحريف الفموي 0.75 إلى 1.3 ليو من 
اللعات کا ۱ 


ai اط‎ le 


0113 قنيات إفرازية 


عل لي الغدة تحت ,الفلك. تتکون الأحراء الإفرازية 


میت من DE‏ هرمية مصلية (آزرق باهت) وخلايا HE‏ 


بنواة ذائرية واشيكة حشنة متراكمة ف ELS‏ القاعدي LALLA,‏ القمية ملو 
يها كرؤماتين کتیف تتوضع Gly‏ من فراع الخلايا. نيطن القئوات 
محططة بخلایا أسطوانية ها صفات الخلايا الناقلة للشوارد تحتوي أغشيتها القاعدية على 


! 


ےم ۳7 
1 
م 
۴ 


3 
1 


74 DY) Re 
8 9 یا‎ 

ay ty 3 Ce 
Sig AR ا‎ 


+e , 
- 


3G‏ و 


.. یڈ‎ OW و‎ ۲ 
OL ا‎ 
٦ 5 1 1 / ۲ 1 
ak 
=" 01” ay ame 
32 92 ود‎ 


وي النسیج الضام غالبا على Ute‏ دهنية. تکبیز 200. 
اللعاب الفرز من الوحدات الإفرازية في اهاز 
توي الذي تقوم خلایاه بتعدیل محتويات اللعاب من 


ول زيادة Na®‏ وإعادة امتصاص ا وإضافة عوامل النمو 
oe we PANS :‏ : 


LX :Serous cells المصلية‎ UH! ة.‎ S 
2 3 1 , ea 1 0 <= ٦ : 1 
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الشكل 3-16: الغدة النكفية. تتكون الغدة النكفية الكبيرة بشكل كامل من عنبات مصلية من علایا تفرز الأميلاز وبروتينات أخری یتم تخزینها 
ف حبيبات إفرازية. (8) صورة مجهرية لغدة نكفية حتوي عنبات مصلية متراصة بكثافة مع أقنيتها (A)‏ تبدو الحبيبات الافرازية و 


قي اخلایا المصلية 


واضحة في المقاطع البلاستيكية و کذلك القنوات القحمة (العتبية) (ID)‏ والقنوات المخططة (SD)‏ المقطوعة بشكل (oe‏ تکبیر 400 صبغة 
(b) PI‏ تبدو تخطيطات القنوات المخططة (SD)‏ واضحة في هذا الشكل إضافة إلى ا حواجز الضامة (CT)‏ والعديد من العنبات المصلية (A)‏ 


كميات كبيرة من الأنزيمات الماضمة والبروتينات الأخرى. 
الخلايا المخاطية Mucous cells‏ هی خلایا مكعبة إلى 
اسطو انية فيها نوی بيضاوية مضغوطة بائحاہ قاعدة الخلايا. 
تبدي الخلايا صفات الخلايا الفرزة bled‏ (الشکل 3-16 
و14-16) إذ متوي على lis,‏ سكرية ا عبه 
معظم الخلايا المخاطية كنبيبات Tubules‏ وتنتج غالبا 
الميوسين (المخاط). 
تم شرح UH!‏ العضلية الظهارية Myoepithelial cells‏ 
في الفصل cals‏ توجد ذاحل الصفيخة القاعدية للوحدات 
الإفرازية و(بدرجة أقل) في بداية الجهاز القنوي (الشكل 
2-6). إن الخلايا العضلية الظهارية امحيطة بالجزء الإفرازي 


7 


متطورة جدا ومتفرعة (تدعی nie‏ الخلايا الشبيهة بالسلة 
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۳ أو السلية (Basket cell‏ بينما تكون الخلايا العضلية 
الظهارية ود لبداية لقنوات مغرلية te‏ للمحور 
الطولي sual‏ © تمنع هذه الخلايا تمدد أو توسع الوحدات 
الإفرازية الانتهائية عند امتلائها باللعاب 7 خی 
إفراز المنتج. 


الشكل 4-6: البنية الدقيقة للخلايا المصلية والمخاطية. صورة 
جهرية ola‏ ختلطه @ الغده تحت القكية نظهر علایا مصلية 
GbE,‏ تحتوي DH‏ الخحاطية (المنطقة العلوية) على حبيبات كبيزة 
ae‏ للماء مشاه لتلك الحبيبات في الخلايا الكأسية بينما تحتوي 
الخلايا الصلية (المنطقة السفلية) على حبيبات UE‏ صغيرة تتلون 
Sty‏ معظم الملونات. تكبير 2500 


۱ رت الوحدات الافرازية الانتهائية في الجهاز القنوي 
داخل الفصيص Intralobular duct system‏ مفرزاقا 3< 
(قنوات عنبية) Intercalated ducts‏ مبطنة 


1 قنوات 5 ططة ducts‏ 4 (الشكل 2-16). 
اهديا الأسطوائية في القنوات الحططة غالا 
شعاعية Lf‏ من قواعد الخلايا إلى E‏ ی التوی. 
كا امكو نة من طيات 
۳9 تصطف العديد من 


سطح الخلمة وتسھل امتصاص الو 
الناقلة للشوارد 
في الغدد اللعابية الكبيرة يحتوي النسيج لضام على 


لشو أرد» وها صقات ye‏ 


العديد من الخلايا البلازمية والخلايا اللمفاوية. تفرز اللاي 
البلازمية الغلولوبين الناعي WA‏ الذي يشكل معقدا ى 
OS‏ إفرازي مصنع في اخلایا الظهارية في العنبات shall‏ 
والقنوات بين الفصيصية. يتحرر معن الإفرازي as‏ 
اللعاب وهو عقاوم للهضم الانزعي fer‏ 


a‏ دفا ع مناعية ضد العضیات المرضة فل BF‏ القم. 


J} 18۸ بال‎ 


تعحد القنوات المتحخططة 3 کل فصيض 3 قتوات 
تتوضع قي حواجز النسيج الضام الذي bet‏ الفصیصات 
وتشكل ol‏ بين فصيصية أو قنوات إطراحية 
Interlobular or excretory ducts‏ جات هذه القتوات في 


بدايتها بظهاره BIS dak.‏ 
تبطن الأجزاء البعيدة بظهارة نس مطبقة تحتوي على 


بعض الخلايا المفرزة للمخاط. تفر غ القناة الرئيسة لكل غدة 
لعابية كبيرة محتویاتھا في التحویف الفموي وتطن بظهارة | 
> شفية مطبقة غير قرنية. ظ 
تدحل الأوعية الدموية GUY,‏ العصبية ال العَذد 
اللعابية الكبيرة 3 منطقة السرة وتفرع درا في 
الفصيصات. تحاط المكونات القنوية والو حدات الإقرازية 
بضفيرة غنية بالأعصاب راو الدموية. الشعیرات eB)‏ 
بالوحدات الإفرازية تلعب دورا هاما ق إفراز اللعاب لكوفا 
تعصب جهاز عصبي ذاتي. cop‏ التتبيه نظير الودي 
عن طریق الشم آو تذوق طعام إلى كثرة اشحتوی اللاثي 
للافرازات وقلة احتویات العضوية Lew‏ يؤدي العبیه الودي 
ال تثبیط مغل هذه الافرازات وینتج عنه جفاف GAN‏ 
الم والذي غالبا ما یتر يترافق مع حالات ا خوف. ۱ 
تتضمن الصفات النوعية لكل من القدد اللعابية الكبرة | 
ما يلى : 
ه الغدد Parotid gland LASS!‏ تتوضع ق. كلا الخدين 
قرب الأذن وهي غدد عنبية متفرعة تتکون أجزاؤها 
الفرزة من خلایا مصلية یط یلمعات ضغيرة جد 


سا 


الأعضاء الملحقة بالجهاز الهضمي / 345 


کل 3-16( iS‏ اخلایا المصلية علی حبیبات 


والماء. تفرز الخلايا الصلية ق الغدد تحت الفكية اضافة 
: غنية بانزع ألفا الامیلاز 


۴ وبروئینات. ال آنزم ألما الأميلان والروتينات الغنیۃ بالبرولین آنزعات 
-Proline-rich proteins ov 5 Ju ig‏ يؤدي bles‏ أنزيم آحری تتضمن اللیزوزم الذي يحلمه حدران العدید من 
إلى حلمهة معظم السكريات المتناولة مع الغذاء أنواع اجر أثيم. 
بدا pola‏ تغزر البروتينات الغنية بالبرولين « تشبه الغدة تحت اللسانية Sublingual gland‏ الغدة تحت 
باب المفرز من الغدة النكفية وتمتلك هذه البروتينات الفك فهی نبيبية عنبية متفرعة تتشکل من LS‏ مخاطية 
قائلة للك بات ورابطة للکالسیوم لذا فهی ومصلية والخلايا المخاطية هی الغالبة والخلايا المصلية 
ساهم في احافظة على سطع الیناء. موجودة على شکل De‏ حول نبیبات الخلايا المخاطية. 
۾ الغدة تحت الفكية هی غدة أنبوبية عنبية متفرعة gph,‏ يعتبرا المحاط النتج الإفزازي الأساسی بینما تفرز الحلالية 
جزؤها الفرز على خلايا مخاطية ومصلية (الشكل 6| 4 المصلية أنزيم الأميلاز والليزوزيم. 
6-10(« تعتبر اخلایا الصلية الجزء الرئيس المكون هزه 
لغدة ويمكن تمبيزها بسهولة عن الخلايا الخاطية من 
تریس — eee ۳۳ ٦‏ 
و حدات الافرازية لهذه الغدد في لانسات من 090 ۱ ۱ 07 
dole‏ ما تکون مخاطية ماعدا الغدد الوجود ‏ فی قاعدة 


الغدد اللعابية الصغيرة Salivary gland‏ ۲ هي 
صغترة دون محفظة وتشر في الغلالة, المخاطية و تخت 


wis‏ مصلية و7۵۱0 عنبات مخاطية لبيبية مع عنبات 


مصلية نصف هلالية (الشكل 36-6). تعمل انطواءات we‏ 
۱ مصلية (الفصل 15). تكثر اخلایا البلازمية المفرزة ل IgA‏ 
الغشاء all‏ والقاعدي ف الخلايا الصلية على زيادة 


CLI‏ الکاسية (غلاد فون Cp]‏ نحل اللسان 


في الغدد اللعابية الصغيرة. 
مساحة السطح الناقل للشوازه دول خر ۱ ٩‏ 


الالو ين + 


سيد 6 780 

الشکل 5-6: القبوات المخططة. (8) صورة مجهرية لقناة منططة (SD)‏ نظهر تخطيطات وردية اللون شاحبة في النصف الفاعدي من lel‏ 
alee ١‏ ۳۹۹ 07 وضع التقدرات 2 طیات غشاء Pe gall Wit‏ 0 صبغة (Db) (H&E)‏ ضورة با جهر الالکٹرونسی 
جح كن ثمايات قمية UE‏ متحدة مع بعضها قرب عة صغيرة (1) وطبات متشابكة لفشاء الخلية تبدو متطورة في النهاية القاعدية. نكر 
are ©‏ بر ارس اللاسح لاد By‏ لد من لا بعد إزالة المتفيحة القاعدية تين التشابك الشديد للطيات ادا 
pu‏ التجاورق تقو الات ll‏ طز ow‏ الطیات بتأمين الطاقة لضحات الشوارد الغشائية لامتصاص الشوارد من اللعاب بشكل سريع 
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شحل 6-16: الغدة حت الفك وتحت اللسان. (a)‏ الغدة تحت الفك هی غدة مختلطة مصلية ومخاطية (تغلب فيها الخاذيا المصلية). تبده 


3 الات المصلية (A)‏ وق العتبات المضلية نصف افلالية (8) ملونة بشکل حید بيئما حلایا العنبات المخاطية (M)‏ شاحبة التلر ۵ 


7 wr ود‎ 


1 ۱ ےج‎ 
4 ١ Wy ١١ ۹ ۰ 
۳ نے‎ 
1 o آي‎ 11 ۰ 
0€ 7 35 
1 + ۹ 
, الل"‎ 3 


١ ۳ 
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7 0 د ۱ 7 ۳ 
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اخلایا 
تتلصيع على 


شکل نبیبات قي الغدة النبيبية العتبية. تفرغ قنوات صغيرة داحل فصيصية ID)‏ ) كل فصيص ولكنها لا تتکون من Ye‏ أسطرانية بتخطيطان 


الا bts‏ شاحبة التلون (My‏ تظهر ی النسيج الضام قنوات صغیره داحل فصيصية وحرم صغيرة من العضلة المحططة اللسالية av (SM)‏ 


(H&E) 
1 


= 


بل 


١ و‎ 
Pancreas لز باس‎ 
— 5 a = 0 


و ~ 
VP 1 ۱‏ 0 و سے 
Dr ۲‏ 5 6 
7 اسيم ور ۳ : = 1 
1 يه 
Ss‏ ۲ 


7-1 و8-16). يغطي .عحفظة 
حواحز 50 م <n)‏ رياس إلى قصيصات 


0. يتألف الجحزء حارحي الإفراز ف البدكرياس من غاد 
عنبية مر كبة مشابة في تركيبها الغدد الدكفية. يمك از 
بینهما في الشرائح النسيجية بغياب القنوات الخحططة 
ووحود جزر لانغرهانس في البنکریاس. feast‏ الصفة المعيزة 
الأخخرى في البنکریاس باختراق الأحزاء الأولية من القنوات 
العنبية اللمعات العنبية (الشكل 9-16( والنسي تشكل Ute‏ 
صغیره شاحبة اللون تدعی ا ملایا العنبية المركرية 
Centroacinar cells‏ وتوجد فقط ف العنبات البدكرياسية. 
تتحد القنوات العنبية وتشکل قنوات بين فصيصية مبطنة 
بظهارة أسطوائية. لا يوجد قنوات منططة ف البدكرياس: 
تتر کب العنبة البنكرياسية من العديد من الثلایا المصلية 
تحيط بلمعسة صغيرة حدا (الشكل 0-16). تتمیسز ال خلاہا 
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rH‏ رلك / أيه 


رأس البنكرياس 
۾ متظر لمامی للبتكرياس والاهتی 


3 سید 


7-16: البدكرياس والعفج. cw (a)‏ هذا الشكل الناطق الرئيسة للبنکریاس وعلاقتها بالقناتین البنكرياسية والعقج. تكبير 75 
[1]). (ط) صورة بحهرية تبین dp jr‏ بدكرياسية والعديد من العنبات البتگریاسیة. تكبير ۰200 (H&E) Bee‏ 
۱ ويكون اعظمیا في آ حیوانات العرضة للصوم. 

تفرز الغدد خارجية الاقراز في البتكرياس Ley‏ سائلاً 
ر بنجو 2-15 ليترا خی یشوارد البيكرويات 
(HCO;z)‏ والأتزعات اغاضمة عا فيها أنزيمات البروتيناز 
(مولد التربسين» Uy‏ كيموتربسين» طليعة الإيلاستيز: 
ابر وتيز ل (procarboxypeptidases skallikreinogen‏ 
و»-الأميلاز > واللیبازات بنیوکلیزات DNAase)‏ 
28 .و800۸ خترن معظم الأنزيمات کمولدات انرعیة غير 


8 الى صورة جهرية للبدكرياس بتگییر منخفض ٠‏ فعالة في الحبيبات الإفرازية في الخلايا العنبية. يعمل cpt‏ 
ياسية عديدة (1) able‏ ا تن من العتبات المصلية 


yal‏ و کیتاز (آنزم العوي) Enterokinne‏ على شطر وتنشیط 
مولدات التربسين في لمعة الأمعاء الدقيقة بعد الإفراز لتشكيل 
التربسين الذي بدوره ينشط الانزعات الحالة للبروتینات 
«VI‏ بشکل تسلسلي. يحدث هذا مع إنتاج مثبطات 
لانزم البروتير من الخلايا العنبية ويهذه الطريقة يحمي 
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مضاعفات خطبرخ جدا, ٠‏ یوجد مسییات محتملة أخر. 
/زلتهات كالعدوى /لانتانبة والحصیات الصف رأوية 


ئ لهذا 
وية والإدما 
الكحول والرضوض والأدوية. 8 


يسيطر على إقراز Seal‏ یاس با ۲ 
على aie Big‏ > ں بشکل اسامي رم زان 
متعددات بيتيديةم د تين in‏ 
) دات (tee‏ ما السكرتين Por Secrenin‏ 
٠ ٠‏ 3 7 
سیستو کن Cholecystokinin‏ المفرزان 
الصماه ية الی ية الو جودة ي able‏ إل : 

و ر رحوده في able‏ الامعاء بات شر 
والصائم). إن العصب المبهم 2B)‏ ودي) ینشط الغرزان 
البنک ياسية ویعمل الجهاز الخصيبى الفا بات ا 
لفرمونات للسيطرة على إفراز البنكرياس. ۱ 

ينبه دحول الطعام الهضوم حزئیا والخامضي للكيموس 
6 المعدي إلى الا 


5 


الكولي سیستو كتين والسكرتين 5 


الإخراج الخلوي لولدات الأنزعات والاتدجات 


LSS! ١ 
SS) العنبية. یوثر السكرتين على الخلايا العنية‎ 
٠د وخلایا القنوات التاقلة من حلال اضافة الا‎ 
2 ر نا ; 3 سج‎ 


سم 
ج 


عنى جدا بانزعاته المددة والشوارد الكهرلية: يوم هذا 
au ۳ 0 ۱‏ 
لسائل بتعدیل مو ضة الگیمؤس Chyme‏ المعدى ها یسها 


ي 1 م ند NM sil, > | le‏ ۳۹ 2 ۰ 
ک 9-16: العتیات 07 )@ صورة مجهرية للبتكرياس لانزعات البنكرياس بالقیام بوظيفتها في درحة pH‏ مثالية. 
ي الافراز عنبات بنكرياسية ذات إفراز ule‏ تین عاو يؤدي SIS‏ عمل هرمون السكرتين والكولى 
SED BA‏ منتظمة ی عنبات صغيرة (Ay‏ بلمعات 


یوب و 
ار 
۳ 


210 
3 9 


إلى إفراز عصارة بنكرياسية قلوية غتية بالات جات 

1 5 العتبات بكمية قليلة من نسيج ضام فيه أورمات ليفية اس 

A‏ غ الع ب 4 olay‏ مقحمة (عنبية) تدحل خلایاها العنبية الر كزية التطبيق الطبي 

گی del‏ العنبة ٩‏ تكبير 0 صبغة (bd) (H&E)‏ رسم 

p iG) es 1 es 

| العنبية a ie‏ 1 کا مس عل ضمور في الخلايا العنبية البنكرياسية 

ی De RE ee o EE yS‏ 
٠‏ كبيرة م مض الكربون الذي تخلبه من 341 is‏ / ہدےہ مب 0 ۱ ۱ 3 

5 ا ية pe‏ العنبات Aly Srl‏ من ۱ 


Wi 


كما أن GS‏ القحمة (العنبية) تخلو من 


۲ 


شي حالات سوء التغذية الشدیدة كالإصاية Kwashiorkor els:‏ 


يؤدي الى توقف cal‏ الأنزيمات 


= 


E 


Liver الكبد‎ 


الکید ا عضو 3 ا جسم؛ پاستشتاء On lh‏ غر 
1-1.5 كغ أو نحو 2 من وزن الجسم في الشخص البالغ. 


التخري الحا tba‏ الأنزيمات 
inl‏ 


21 ۱ , ly 
لتججوو پف ال‎ 


تحت اجان ا حاجز وله 

کبیر وفص pot!‏ مار (الشكل 0 بعد 

الوصل ہین jee)‏ اشضمي و الدم حیث يقوم 
Li,‏ الو اد الغذائية الممتصة من الائبوں اغضمی Lg less‏ 
پر اع ستخدامها ف اُجزاء | ى 7 ا سم, ibe‏ 
لكبد أغلب الدم 9080-70 عن طريق الور يد ald‏ الذي 
ريشأ من اوردة العدة والطحال والامعای بینما ites‏ الدم 
الوارد من الشریان الكبدي نحو 0 تصل کل الواد 
لو تم امتصاصها من الامعاء عن طریق الوريد البابي 
تا بنڈا المعقدات الشحمدة (الکیلومکرونات 
(Chylomicron‏ التي تنتقل بشكل أساسي عن طريق 
الأوعية اللمفاوية. إن مکان توضع الکبد من جهاز الدوران 
Se‏ من أحال PY JAY aed‏ لستقابات Lally‏ من 
أجل تعدیل وإزالة الو ۳ السامة يتم التخلض من السموم 
عن طريق الصفراء التي تمثل الإفراز الخارحي للکبد 
ومسؤولة عن هضم الدهون فى الأمعاء. ينتج الکبد 
بروتینات بلازما الدم كالألبومين ومولد الليفين والبروتينات 
الحاملة الأحرى. 


سدى الکبد Stroma‏ (النسيج السدوي أو الداعم) 
منطقة السرة يدحل مھا الشريان الکبدي والوريدي 
yl‏ ويخرج منها الأوعية اللمفاوية والقناة الكبدية 
ایسری والیمنی. تحاط الأوعية الدموية والقتوات بسیج 
ضام على طول مسارها حفى Yale‏ (أو منضتها) في 
السافات البابية بين الفصيصات الكبدية. توجد شبکة من 
یاف شبكية تميط وتدعم UII‏ الكبادية والبظائية sla‏ 
اجیوب ف الفصيصات الكبدية (الشكل 12-16 و13-16). 


wail) 


Hepatic lobules ere 
5 Liver cells کد ی أو‎ ۳ 
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الشکل 10-16: الخلايا العنبية الينكرياسية. تبدو ALI‏ العنبية 
البتكر ياسية باعهر الالكتروني النافذ هرمية الشکل ذات نواة قاعدية 
دائرية الشكل WN)‏ تحيط ما هيول ملوءة بصهاريج الشبكة المذشنة 
(RER)‏ وجهاز (G) Ae‏ متوضع في السطح القمى للنواة مرتبط 
بفجوات كثيفة وحبيبات إفرازية. عديدة (تحتوي طلاقع الأنزيمات) 
(5). تحتوي اللمعة العنبية الصغيرة (L)‏ بروتينات تم تحريرها حدیثً 
من الخلية بآلية الإحراج الخلوي. يسرع هرمون الکولی سیست وکولین 
CCK‏ عملية الإجراج الخلوي للأنزعات افاضمة من الحبيبات 
الإفرازية المتحررة من العفج عند دخول الطعام إلى هذه المنطقة من 
المعدة. تكبير 8000. 


تشكل الوحدات البنيوية والوظيفية| للكبد (الشكل 11-16). 

يختوي کل فصیص على jhlu(63)‏ بابية Portal area‏ في 
محيطها «ورید یدعی بالورید مركزي Central vein‏ ف 
مركز الفصیص (الشکل 11-6 و12-16 و13-16). تتوضم 
[المسافات البابية في زوایا الفصيصات تحتوي على نسيج 
ضام فيه وريد (فرع من الوريد البابي) وشرين (فرغ من 
الشريان الكبدي) وقناة ذات ظهارة مكعبة (فرع من الجهاز 
القنوي الصفراوي) وهي بسی تدعی الثالوث البابسي 
Triad Portal‏ رالشکل 12-16). يحتوي الوریّد Venule‏ الدم 
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القادم من الورید الساریقی العلوي والسفلي والوريد 
الطحالي. بحتوي الشريان على على دم مؤوكسج قادم من الجذع 
البطتي للاگر البطني. تحمل القناة الصفراء الي 
تصنیعها في اخلایا الكبدية وتفر غ محتواها بالقناة الكبدية 
النهاية. تحتوي السافة البابية 
مفاویة 


5 
2 
على GLI‏ عصبية وأوعية 
. تنفصل الفصيصات عن بعضها بعضا بطبقة من نسيج 
ضام في بعض ایوانات (کالتازیں ما یسهل تبيزها. | 
OLY! 3‏ فالفصيصات على اتصال مباشر مع بعضها على 
Bb ps‏ لذا یصعب معرفة الخدود الفاضلة بين 
الفضيصات الختلفة (الشكل 12-16( 

تفكو ت الصفائح الكبدية المتفاغرة مع بعضها من Lobe‏ 
كبدية تشیه آحجار القرمید في الجدار, تنتظم بشکل شعاعی 
حول الورید المركزي (الشکل 11-16). تتفرع وتتفاغر 
كحت (خلایا الكيدية مع بعضها بشکل خر مشکلة بنية 


اسفنجية من حيط الفصیص إلى مرکزه. تحتوي السافاس 


بين صفائح الخلايا الکبدية على Ue‏ وعائية بحهرية تدعى 


Liver Sinusoids GS Sti)‏ (الشکل 11-16 و2-16] 


و۱3-16). هذه الأوعية غير منتظمة متسعة مكونة من sab‏ 
واحدة عي مستمرة من حلايا بطانية مثقبة (الشكل 4-15] 
و15-16). تنفصل الخلايا البطانية عن الخلايا الكبدية 
التوضعة (خته) بصفيحة قاعدية رقيقة غير مستمرة ومان 
ضيقّة ۹ ندعی Blew‏ حول اج Perisinusoidal‏ 
space‏ (مسافة ديس (Space of Disse‏ تبرز فيه زغيبات 
الخلايا الكبدية للتبادل بين هذه WDE‏ واللازما (الفكر 
id .)14-6‏ التبادل أحية وظيفية ٹی الكبد لیس oe‏ لأن 

يد من ols Al‏ الكبيرة (بروتینات شحمیت 
مولد الليفين) تعبر إلى الدم Uy‏ لكون 


مع مین ) 
الکید يعو م بامتصاص 


وهدم العدید من هذه الجزئيات الكبيرة. 


من البطن ماش و Lt! os‏ 


یمین ب ا حاجز, یتکون من آلاف من ot‏ 
تفل keh‏ 7" الأساسية ف الكبد. (a)‏ رسم مخطيطي یبن وريد مركزي صغیر اف 
ظ he‏ الامویة في be‏ الفصيص. تتجمع الأوعية الدموية المحيطية بشكل أساسي في النسیج الضام 
هر ۽ وفرع لوان کی وفرعا من القناة الصفراوية تشکل جیعھا (by Lol USE‏ تفضي 

٠ 0‏ صفائح الخلايا الكبدية وتفرع محتوياتها G‏ الورید ال ركزي. (6) صورة LHF‏ 


a“ 
اعکا‎ 


no) 


"1 
St 


١ 1‏ 0ت0 اله 
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یم 


و 
3 که اوہ 
0 ۸ 7م 
a "> 5‏ 
سو ١‏ ۱ 8 
RAE ER.‏ 7 ۸ 02" ۲ 
اون > 8 <i" os‏ وا 3.0 2 
e,‏ = 2 , 
we meee oy EERO‏ 
e ۷ J 0 rt" > 4‏ ۱ 
سس 7 A‏ : 3 "افو 
5 0 
a‏ 


e 
is. ١ 
- , 0 1 1 0 ' a و‎ 
٠ و كك‎ * ee’ ‘N = 
5 0 4 ¥ ۱ 1 ۷ ٠ = 
۰ 7 


الشكل 213-16 التوعية الدقيقة 3 الفصيص الكبدي. (a)‏ الوريد المركري في الفصيص الكبدي 0 
هو فعلياً وريد يركب من آنبوب بطاني وجيبانات صغيرة (5) آتية من كل LEY‏ تكبير ۰200 1 
7 صبغة 1&۴. () تحتوي المناطق البابية ا حیطیة على نسيج ضام يشكل أماكن الثالوث old)‏ فيه 1 
وريد بابي PV)‏ وشرين (A)‏ الشريان الكبدي وفرع أو إثنين من قناة صفراوية AD)‏ يجري 
الام (أسهم) من الشرينات والوريدات إلى SULA‏ بین صفائم الخلايا الكبدية باتحاه الوُرَيْد المركزي. 
1 ا الصفراوية فق المتطقة البايية بظهارة مكعبة بسیطة. تكبير 2100ء صبغة H&E‏ )©( تسیر 
. لاف الشبكية رکولاجین غط 111) على طول صفائح الخلايا الكبدية وتشكل الداعم الرئيس 
انات زرد اکر لمر کزي. یوجد معظم النسيج الضام في الكبد في الحواجز والسافات البابية. 


بي الدم من البنکریاس والطحال الأو ) دة الكبدية .Hepatic veins‏ 
۱ 8 رن ال iat iy‏ وتتحول 3 الکبد و تعادل يتفرع الشریان GAS‏ بشکل متکرر ویشکل pet‏ 


وریدات باي Portal‏ = ابلیبانات على آبعاد_ختلفة من السافات البابیة نذا 3 7٦‏ 


نافات البابية و کي توح اوها ...نات بخليط من لدم الشریانسی والوريدي. ۰ ۱ 


بجري الدم من حيط الفصیص الكبدي إلى مر كزه. یصل 
الأ و کسجین والواد الاستقلابية (ضافة إل الواد السامة وغیر ۱ 
السامة المعصة من الأمعاء إلى US‏ الكبدية ا حیطیة ولا ثم 
تصل بعدها إلى Le‏ الرکز الفصیص. یفسر ظاهرة 
اختلاف خحواص ail sf)‏ الخلايا الكبدية في .یط الفصیص 
fie‏ مثیااها 3 مر كر الفصيص ok > ole‏ الدم گا احیط 
C My‏ 
ae‏ ال رکز. تعتمد اتلاي الكبدية. ی المناطق AL‏ علی 


الاس غلاب ا مو sl‏ 2 4 غالبا ما تکون نشيطة في تصنيع 


علق الخلايا الكبدية ا مر كزية تراکیز pages‏ 
کسجین و كمية قليلة من الواد الغذائية و غالبا ما 
1 ع. از الة الس و استقلاب الخلیکو جم 


The Hepatocytes الكبدية‎ iı 


| 3 ۱ 1 ۱ و 0 2 

| .ارا متعدذة السطو ح ها eed‏ او اکٹ A a‏ السطوح, 
طط ها 30-20 میکرو نا تبدو هيولى ا لایا الكبدية ف 
ر ریہ اللونة بال H&E‏ آيوزينية اقار ن نظرا لاحتوائها 


ص 


9 2 1 2 
على عدد كبير من التقدرات یصل ل/2000 1 15 
بد تحتوي الخلايا الحبدية على بو ا و > 
لسکا فيها ay‏ غالبا ما موی بعض اخلایا على نواتین 
و أكثر ونخر 450 یما لتعددة الله و 
ree 1 A‏ أو | تمانية 1 اک یلد الصبغيات is bl‏ 
ین اه ار رز رت 
ہہ النوئ متعددة الضرغة الضبغية حجم كبير) یتناسب 


5 ae . 
OS AR! مء الصنبعه‎ 
9 


ينصل سطح کل خلية كبدية بشكل مباشر ye‏ 


۷ اص وین 


(E) *‏ ۰ یوب 


RLS‏ سے هذه الخلايا دد pes‏ حي 
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الجيبانات من خلال السافة حول الجيبانية ومع العديد من 
الخلايا الكبدية الأخرى (الشکل 16-16). (Ses‏ مسافة 
نبيبية بین كل خلیتین متجاورتین تدعی (قتية دقيقة صفراویة] 
ies Bile canaliculus‏ 16-6). 

قٹل القنيات الدقيقة الصفراوية الأجزاء الأولى من ا جھاز 
القبوي Bile duct system eee‏ 
طويلة بقظر 2 ميكرون محددة بأغشية خليتين کبدیتین 
الزغبيات إلى داخل 
السطح الداحلی (الشكل 16-16). ترتبط أغشية الخلايا 
لقريية من القنيات الدقيقة الصفراوية بشکل وثيق مع 


بعضها [یار تباطات سادة) تو جد ارتباطات فضوية بين LOS!‏ 


دے با 


الكبدية Sa‏ باتصالات بين اخلایا وتنسيقٍ نشاط احتلابا. 
تشكل Bs‏ الدقيقة الصف او ية متقاعره معقده 
تسیر على طول صفائح الفصيصات الكبدية وتنتهى فى 
منطقة لااك الراب (الشكل 11-16). تجري الصفر اء 


14-16- : ا جیبانات الكبدية. 0" لدم احمل 2 o‏ ری والدم احمل بالمواد الغذائية من الوريد Bey‏ ف SLs‏ 
من اخلایا الكبدية من الناطق البابية إلى الوريدات GE‏ 
i gag‏ و بالقرب من CLL‏ يدور هام جدا. ترتبط LY‏ بلعمية مه 
اق انلم الكريات ا حمر الهرمة. (a)‏ تبدو البلاعم التابعة كخلايا سوداء 


تقوم الخلايا الكبدية تمعابحة ابحزئیات احمولة في الدم كما تقوم Ue‏ 
متخصصة تابعة تدعی خلایا کوبفر باللمعة البطانية في امبیبانات > 


حصن 


GaN Ee 3‏ الأحوذ من فارة pale‏ المندي, تکبیر 


ار مدمج بالراتنج» بدو :2 التايعة abe‏ في الخيبانات ین ie‏ من ا خلایا الكبدية تس تبدو البلاعم اکر حجعاً من الخاد 


نتوضع 
ا نم ا کر 


في التحضیرات النسيجية الروتينية. تشبه LYS)‏ المحزنة للشحم LYE)‏ 


پیا : ہے ر 750 PT tino‏ 


۹ 
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بشکل معا كس لابحاه جریان الدم ف الفصیصات (ASS)‏ 
أي مرح اشر کو إلى ات ٠‏ تفر غ laa‏ الدقيققة قيقة الصفرا ية 
الصفراء فى المنطقة احيطية للفصيص ف بيات صفراویة 
65 8166 مبطنة بخلايا مكعبة الشكل تدعى UK]‏ 
الأقنية الصفراوية) cholangiocyctes‏ (الشكل 18-16 
و19-16). بعد مسافة قصيرة تعبر القنيات الصفراوية بين 
الخلايا الكبدية الانتهائية للفصیص وتصب في (القنوات 
ducts! tall‏ 8116 في المسافات البابية. تبطن القنوات 

الصفراوية بظهارة مكعبة و)/أسطوانية مستندة على غمد من 
۱ 3 نسيج the‏ واضح. نکر القنوات تدريجيا وتتحد مع بعضها 


88-1 ا Hepatic ducts‏ نی ویسری 


الشكل 15-6: البنية الدقيقة جدار اخیبانات الدموية. صورة 
باحهر الالكتزروني. الماسح تبین مخموعة من الثقوب في السطح 
اللمعي للبطانة الوعائية في othe‏ الکبد. لاحظ في الخواف جوانب 
مقطوعة من خلایا بطانية (13) في شبه ابلیب الدموي غير الستمر 
ولك دیا الكبدية (A)‏ » ہیں هاتین اخلیتین (البطانية و الکبدیة) 
ae‏ ضيقة حول جیبانیة (PS)‏ تبرز فيها زغيبات من سطح الخلايا 
a‏ مر بلازما الدم بشكل حر خلال الثقوب إلى مسافة حول 
اة حيث يعمل غشاء الخلايا الكبدية الكبير على إزالة العناصر 
ih‏ موی ذات الوزن الجزيئي العالي والمنخفض والمواد الغذائية لٹخریٹھا 

عاجتها. يكم 2 البروتیتات الصنعة والمفرزة من الخلايا الكبدية 
rast 4 SSS‏ وبروتينات الدم الاحری إلى المسافة حول 


| تعد الخلايا الكبدية من أكثر 
: اي ي اخلايا'الكيدية على Ss‏ 
cea‏ (لشکل 18-16). تُصنع 


' تلون اهيولى 
بالملونات القعدية ۳۳ غالبا ما os‏ واضحة في الاد 


الكبدية القريبة من المسافة البابية (الشكل 12-6). ى 


العديك: من العملیات الحافة فى الشبكة اللسا: ۳ ۲ 


أرجاء Sd!‏ هذه العضية مسؤولة عن عمليات ses SI‏ 
والمثيلة (إضافة زمرة الميثل) Methylation‏ والاقتران لبط 
أو إزالة السمية للعديد من المواد قبل طرحها حارج etl‏ 
الشبکة اللساء هي شبکة متبدلة تتفاعل فوريا مع المواد 
الداحلة للخلایا الگبدیة, 


التطبیق الطبي ۱ 
إحدى العملیات الاساسية التي تحدث فى الشبكة البيولية الملساء 
هي اقتران البيليروبين السام غير المنحل meth el‏ 
غليكورونيك ترانسفيريز مشکلا مركب بيلروبين ظيكورونيد 
منحل بالماء peg)‏ سام. يطرح هذا المركب من الخلايا الک 
إلى الصفراء. ينتج عن عدم طرح البيليروبين أو البيليرويين 
غلیکورونید العدید من الأمزاض تتصف بار قان Jaundice‏ 
أي توجد صبغة الصفراء في الدم. 
TIE 1‏ اليرقان عند حدیٹی الولادة غالبا ما يكون نقص 
في تطور الشبكة الملساء فی الخلايا الكبدية وتدعى هذه الحلا 
فرط . البيليروبين الوا رليدي Neonatal hyperbilirubinemia‏ 
إن التعرض الى الضوء الأزرق الصادر عن المصابيح المتالقة 
العادية يعد علاحا شائعا لحالات اليرقان عند حديثي الولادة» اذ 
يعمل الضوء الأزرق على تحویل لبیلیر وبیزا غير المقترن لی 
مركب ضوئي E?‏ غ امتجازئ) Jats Photoisomer‏ الا 
یمکن ط حه عبر_الكليتين. 
HIG 7‏ 

تحتوي DY‏ الكبدية غالبا على ا من 
الغليكوجين؛ تبدو ي اجهر الإلكتروني كحبيبات خشنه 
كثيفة في العصارة الخلوية بالقرب من الشبكة الملساء 
(الشکل 16-6). الغليكوجين الکبدی هو مستودغ 
الغليكوز, يستقلب عند pus!‏ مستوی الغلیکوز في الام 
إلى مستوى أدنسى من الطبيعي. بمذه الطریقة تحافظ الخلايا 
الكبدية علی مستو ی cul‏ للغلیکوز الدم وهو إحدق 
المضاد الرئيسة_للطاقة المستخدمة في ا- 
الكبدية أيضا الغليسيريدات الثلاثية فى قطيرات شجمية 
هذه المقدرة على تخزين الواد المستقلبة مهمة جدا لتزد؛ 
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الا غماز النخاحيه شى العصيونات 


١ ۳4 f ۰ 7 1 : isa : 7 1 5‏ 4 1 - سے ٠‏ 
ايه له یه كبدية وانشیات الدقيقة الصغراوية. @ صورة باهر الالكتررنسي العافذ لخلية كيدية تین 
خن ats, ee‏ معقدات اتصالبة. at‏ الم الدقيقة 2 tu‏ اه ية اكان الدي تفر 2 ach‏ | اناد ت 


كو خيتية st‏ وصغيرة 3 وأجھزّة فو حی. عل هن ES‏ الكندية العدید من ال عییات 3 کا = ۲ 

بو ۱ ية الکو نات A SU‏ کا يمحن فشباهدة LAS!‏ البطانية ee‏ اط للحينان tee‏ 
ا ہیی تا مفضولة بعضها تين کاما طول لی آلر: 

ا teat‏ ( تعن رن عون لدقيشّة الصفراوية (BC)‏ على 

نة بین ESL)‏ الكبدية لصفائح الخلايا الكبدية وتحمل الصفراء إلى المناطق البابية حيث تتحد ای 


MS! ين‎ 


تفر الصف اء 2 هده المسافة Sci!‏ و ‘a‏ 11 “یت f‏ ' ۱ سر 
+ ال او رتین زغیبات قصيرة و ر ہیں er‏ تحثر و دیا أ 


١ a‏ “م وان 
J‏ الد و م۸ 
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قثل إفراز الصفراء وظيفة الكبد الخارحية» تساهم 
Yoh)‏ الكبدية بامتصاص وتجويل وطرح مكونات الدم إلى 
teal‏ الدفيقة الضفراؤية. ae spf‏ إضافة إلى الماء 
۱ بر ہل 


العدید من الکونات الاساسية وهی: 


7 عون Cay‏ واللبیدات الفو سفورية 


1 - ۳۹ 


كالبيلير دي ا وی ۔ ۱ 8 0 تلعب ا حمو ص 


ہت 


ig 


ی .7 

وعم 
۱ سا 

1 7 


ب غير الطبيمية للأحماض الصغرارية اک الم 
مرار | .Gallstones‏ قد تغلق هذ الحضيات محر 


ی 
۷ 
سب > الیرقان تبج تمزق ارتباطات سادة حول 


ste tee‏ وجود البیلی cry‏ في الدم الى 
رضلا اليل باللون الأصفر وهي من صفات 


Sr 


1 
7 القنيات الدقيقة 

| ae 
0 ت‎ ry 
% نات الصفراو كلو أنت صفر او‎ ۱ 


a 0 


‘ya 0‏ 
610 الحموض vi i‏ 
الصقر 0 تتخلق في a‏ 
الصفر او بة رة 
داخل الخلية او زی“ يدم 


إعاذة استخذامها 


اعادة امتصاصن الحموض 
الصفز او ية مر الامعاء 


الشکا 18-6: افواز الأحماض الصفراوية. الأحماض الصفراء ية هم 


212 ۳ ; و یس تد 


Cholic من حمض الكوليك‎ a ١ 
الكيدية إلى‎ LS! را حة من‎ a و مشتمّاتة تو جحد 3 ا لقن راء ال مطر‎ acid 
و‎ 
ات الصف | و نه , غالا ما | ا ۳ 1 رفو نات‎ pe القت الذقيعة وا‎ ju 
كين‎ 
Aa نے ہر ام وا ری : لقت‎ NT 
بصا‎ go! 3 ن‎ gout صعراء یه‎ C زی مار‎ UP a Bes 


۲ : - : 
أ ۳ | - . | | 3 | - - ۹ 1 | 
SO‏ و حرر إل العف بعد الو A>‏ تعمل ۳۳۴۷ tal!‏ اہی 


علی است‌حلاب الشیحه a‏ ما یسھل حلل الدهون و أمتصاصها. ہمہ 


١ 


0 
امتصاص = )%90 pie PS ee‏ ن الصفرا اويه یىی 3 ئا ظهار : ela Vit‏ و Lan‏ 
إلى BASSI LY As‏ عبر الدع 


¥ 


ومن شم = إلى ابات الدقيقة 
اراو (إعادة الدوران المعوي الكبدي). يتم تصنیع 10 من 
pled‏ في الشبكة الملساع في الخلايا الكبدية عن طريق اقتران مض 
_ الكوليك (یصنع ج الخلايا (الكبدية) من الكو ليسترو با مم 
Ae‏ الغليسين Glycine‏ أو التايورين رين Taurine‏ مشکلاً حموض 


غلیک وکو ليك 0۱۷6۵650116 , ایو رک 


گے تی يي & .Taurocholic‏ 


— .۔. ج“ 


تتشاً معظم صبعية البيليرو بين من تفكلك هيمو غلو بین 
۱ ۱ ۱ 1 ۱ 
لكريات ol tt‏ اضرمة الى لنش بشکل اساسي 2 
بلاعم الطحال و أیضا ي Le‏ کوبفر فى جيبانات ASS‏ 
يرتبط البیلیرو بین احرر من البلاعم مع الألبومين ويجري في 
الدم م عتص بوساطة اخلایا الكبدية. يقترن البيليروبين غير 
التحل بالماء بالغلیکورونیات ف الشبكة اللساء مشکلا 
یور نید البیلیروبین المنحل بالاء الذي بدوره و 
82 الدقيقة 


نات أخرى ويعطي البزاز لونه المیز وعتص تو 
ان سا من 509 عن طريق الکلیتین ويعطي البول 
ل نہ الأصفر. 

۱ الأدوية عن طريق الأكسدة أو المثيلة أو عن طریق الاقتران, 
ار aS‏ في هذه العمليات ي الشبكة 


7 


العديد من المواد السامة الضارة 


. ۲ ۷ 
یں‎ Oley 1 5 0 + 
۲ صب‎ 
32 J 


۱ ہے۔ le ft ٩‏ 3 = ۰۳ 4 
اللساء. يقترن ep!‏ الغلیکورو نيك i‏ انسفیریز Glucurony-‏ 
transferase‏ بغليكورونيات 1 و بالعدید من 


| کبات كالسيتروئيدات 


والباربتیورات ومضادات 
5 و مضادات الا حتلا ج. نسنت الأدوية التي يتم 


#طها في الكبد زيادة في علد الشبحة اللساء ما يؤدي إلى 


اده مقدره الکند علی ازالة السمية CF‏ ظروف معيئة . 


حقن مادة الباربتیورات Barbiturates‏ في حیواتات 
زبة الى تطور ونمو سریع للشبكة الملساء فی الخلایا الكيدية 
ايودي الى زيادة تصنيع أنزيم غلوكورونيك ترانسفیریز. 


م الغلوكور ونيك ت رانسفي ريز . 


روظيفة الفصیص الکبد ي 

Hepatic Lobule Structure & Fu netion ۱‏ 
رت التصانیف الو ظيفية المحتلفة لخلايا الکبد عا فیها 
پروتینات ail‏ الحتلفة ومکونات الصفراء 
الأ وكسجين وال رکبات الصغيرة 
لكبدي 3 


aie 7 sic توس‎ lobul 
me اما ٹا لی از‎ 


vat 1 1 7 سے‎ = ١ 7 ft “Bat 

ميم الخلايا الكبدية المحيطة بعکس > OL‏ الدع. یشحل 

اء : ۱ 1 | | پت ۔ 5 اب« 

Lilie‏ 7 تشکا اله رده الى ع ل ۱ ay‏ وصیصات کید ية زو ایا 
7 


ال Ob‏ الکندی إلى اله و يل ام Ss «SP‏ لعشة SID)‏ 
ee‏ + ۲ ۱ 

علی حلايا bars‏ سحل بیضاه ی و gl‏ خر متطم 

cpt cr AS‏ بايىتىن إلى قرب ورتدين مر sp‏ (الشكل 


۰ نی 5 ١ ۱ ۱ ١‏ ٢ھ‏ ہم 

19-6) حصل ا خلایا ASS‏ ية الأقرب إلى سر ينات متطده 
o 41 AF. '‏ ہے 8 

|| على معظم الاو کسجین وانواد العذائيهة ون دی معطم 


المنطقة 1 My‏ منطقة 11 متداخلة متوسطة StF‏ فها 
العملبات الاستقلابية. تر تبط التشاطات الاماسنة sy‏ حلےة 
BIS‏ بتکیف الخلية مع وسطها من تحلال حتو ی الدع الدی 
تتلقاه. 

Liver Regeneration تجدد الكبذ‎ 

ASL‏ قدرة قوية على التجدد مقارنة مع الغدد اللعابية 
و البنکریاس على الرغم من بطع معدل یلد Ll‏ یژ دي 
فقدان النسيج GIS‏ نتیجة تأثير مواد سامة إلى 15 
انقسام LIES‏ الكبدية المتبقية» في عملية تدعى فرط التنسج 


التعويضي Go -Compensatory hyperplasia‏ إزالة ej‏ 
من الکبد > Lol‏ استجابة الخلايا الكبدية بطريقة مشابمة ف 
uP peal!‏ المتبقية. bale‏ ما يكون التسيج الكبدي ال متجدد 


منتظما ويبدو على شكل فصوص غوذجية منتظمة ويقوم 


بو ظائف النسیج الکبدي التالف. تتجلی اپ مقدرد الکید 


على التجندد اق الانسان بامکانية العبر ع لشخحص مقرب 
ك دي واحد عن طريق الحراحة الرَرعيّة واستعادة 


و سك نے 
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» العنبة البابية 5 الفصيص البابي 8 الفصیصں الگلابیک 
تزويد الخلايا الكبدية تفريغ الصفراء من الخلايا تفريغ الدم من الوريد البابي والشريان 


الكبدية إلى قناة الصفراء الكبدي إلى الؤزيد المركزي أو لکبدي - 


8 
9 


الشكل 19-16: مفاهيم العلاقة بین البنية والوظيفة في الكبد. أشارت الدراسات النسيجية والوظيفية والمرضية إلى ثلاث طرائق لشاهدة سیم 

1 َء اج لأتشطة اخلایا الکبدرة الختلفة. (a)‏ يشير القصیص الكلاسيکي إلى العلاقة بين البتية والوظيغة واله ظيفة الصماویة للحلایا ال ua‏ 

che =‏ الام بينها باتحاه الوريد 0 (0 يشر الفصيص البابي إلى وظيفة الإفراز-الخارجي للتتلايا الكبدية وحریان له ۰ 
E‏ البابي (منتصف الشكل). المنطقة الفوغة لکل فتاة ضفراوية ذات شکا ل Aye gl‏ = 

رن سر لته الكبدية إلى اختلاف محتويات pall‏ من الأ وكسجين والمواد الغذائية لمسافات uke‏ على طول ا یبانات. يزود الدم في كل منظتة 

.باب ۹ أ وا يكن سره تعاط ملد کی من خلال مكان توضعها على طول تدج ری لام 

٭ الأوكسجين والواد الغذائية. حصل اخلایا حول البابیة للمنطقة 1 على معظم الاو کسحین والواد الغذائية وثظھر نشاطا استقلاییا lise‏ بشگل عام 
عن ١‏ کدی حول الط | کزية 111 التي تحضل على أقل کمية من الأ وكسجين والواد الغذائية. عکن فهم العدید من التغیرات الم ضية 
ف الكبد ب کل ىك أفضل من منظور العتبات الكبدية. 


1 الشکا re 2046 J‏ الصفراوية واخویصل الصفراوي. 
a,‏ ر al‏ الصفراء الکید عن ae‏ القناة BASS)‏ الیمنی 

3 وس ید الک تتواصل مع 
a)‏ هرد مرارية) انی قل الضفراء من ا حویضل 
الصة A ie‏ = تتحد كلا القناتين (الكبدية الغامة و القناة 


ئا ود 
9 0 
1 1 
زا 1 
75 7 


1 ل 
واگ ۳ ۶ 


الشکل 21-16: الحويصل الصفراوي (المرارة. له ببية شه كيسية تعمل على زین وترکیز الصفراء وجررها إلى الاثني عشر بعد تناول الطعام. 
(8) نر نب جدار احریصل الصفراوي پشکل اسامی من ABE ab‏ دات طیات كثيفة مکونة من ظهارة آسطوانية بسيطة (أسهم) وصفیحخة 
خاصا )?1( وطبفة عضلية (M)‏ فيها حرم من ألياف عضلية ذات OUI‏ مختلفة لتسهيل إفراغ اخویصل الصفراوي وطبقة برانية (A)‏ تتوضم 
مفابل الكبد وطبقة مصلبة تتوضع في الناطی الک ر فة. تكبير 60) صبغة CARE)‏ (0) صورة باٹحھر الالكتروني النافڈ يبين خلایا متخصصة 
نصا الماء من حلال الزغيبات القمية (MV)‏ وغرره إل EUAN‏ ين اظاری (eal)‏ على طول الأغشية القاعدية والجائبية ذات العلیات 
0 ن التقدرات الغزيرة الطاقة اللازمة لعملية الطنخ؛ ترجا حبييات إفرازية (60) متنائرة في قمة الخلية تحتوي على الخاط. تكبير 5600 


لكبد wb!‏ بشکل کامل في الشخخص العطی My‏ 
OM‏ إلى مقدرة الخلايا ٣٠٠٠٠٠ aa‏ 


لاراسات التجريبية إلى دور الخلايا BAL‏ ده لكل 


Le‏ اجذعية نی الکبد هي حلايا بيضاوية الشكل 
رحد ٹی بدایة ظهارة القنیوات الصفراوية فرب السافات 
۳ «نعطي كلا من اغلا ا ا ا 
i.)‏ الصفر ارية -Cholangiocyte‏ 


ابی الطبي 


د ان E a‏ ری و 
دم الأنية او کر رما لو ز2 BML‏ 
م ٠‏ أن تقسامات الخلايا الكبدية يتبعه زيادة Bey‏ 

لسیچ الضام. ب رم ,77‪ص 0 8 


۱ 


الحالة تشمم الکبد Cirrhosis‏ وهي حالة مرضية متطورۂ 
وغير قابل للرجوع تسبب فشل كبدي والموث Lagat‏ ينتشر هذا 
النوع من لتلیف في كامل النسيج الكبدي. 

يع تشم الكبد النتيجة Like‏ للعديد من لحالات التي jal‏ 
ضررا نتيجة اسثمرار أذية الخلايا الكبدية کالزیتانول والعفافیر 
والمواد الكيميائية والتهاب الكبد الفيروسي Co B)‏ أو (D‏ 
ومرض الكبد المناعي الذائي. 

معظم حالات الاصابة بشمع ST‏ ناجمة عن Gil‏ الخلایا duct‏ 
بالكحول نظرا لكون الکحرل بستلب في الكبد. يفوم الکحرل 
باستیدال عملية تجند | ue Sal EE‏ معررفة لسالم plat‏ 
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القناة الصفراوية و الحویصل الصفراوي (المر ار ة) 
Gallbladder & Biliary Tract‏ 
بجر الصفراء المفرزة من اخلايا الكبدية من خلال 
القنيات الدقيقة الصفراه Bile canaliculi ay‏ ثم إلى قنیات 
صفراوية Bile ductules‏ وبعدها إلى قنوات الصفراء Bile‏ 
.ducts‏ تندمج هذه البنسی بشكل تدريجي مشكلة شبكة 
تتحد لتشكل ol‏ كبدية Hepatic duct‏ وتستمر القناة 
الكبدية بعد استقبال Bld)‏ المرارية (القناة الكيسية) Cystic‏ 
duct‏ إلى الاشتي عشر كقناة صفراوية عامة Common‏ 
bile duct‏ (الشكل 20-16). 
تبطن القناة الکبدية والمرارية والصفراوية العامة بغشاء 
حاط يكرت من ظهارة اسطوانية بسيطة وضفيخة حاصة 
وطبقة تحت مخاطية رقيقة مع بعض الغدد المخاطية فى بعض 
is‏ ا وتخاط بطبقة رقيقة من العضلات الملساء. تصبح 
۲ ا he ie‏ باقرب جم کے 


۱ ا اش الداحلي jt‏ الائتی عشر تقوم بتنظیم 


۴ جب 7 7 ل لكر oy “tact‏ حدوش و 
) ۱ ما) الكبد مرتبط بالعديد من الاضطرابات المكتسية مش 
مم الغیروسی B)‏ أو (C‏ تشمع الكبد. في الجزء 
en kl Aa‏ قم الورام شا من 

| نظ رية ني ان معدل الوفيات من أورام البنكرياس 


اخویصل الصفراوي (المرارة) Gallbladder‏ هو عضر 
أحوف إجاصی (الشکل 20-16) يلتصق بالسطح je‏ 
للكبد. ویستطیم تخزیر( 50-30 من الصغراء. یتکون 
ر ا حویصل الراري من غشاء مخاطي مکون من ظهارة 


أسطوانية بسيطة وصفيحة خاصة و عضلية عصاية ريي pe ites‏ 


SS ”““”” 


3 الألياف العضلية باتحاهات ooo‏ خارحيةا ile‏ 
0 21-6). غتوی e‏ 


المراري بتخزین الصفراء وتكثيفها عن طريق امت ۶ ; 
منها وتحرير الصفراء فى الأنبوب خضي عند مت م 
هذه العملية على آلية النقا الما وديوم م 
خلال ظهارة الحويصل الراري Be eet,‏ 
تناضحية لمضخة الصو ديوم. يتم تقلص عضلات ل 9 
دای سر ر ا 0۸۹۱۱۸۳ 
(CCK)‏ المفرز من الخلايا | 
ظهارة الأمعاء[الدقيقة) حفر تناول وحبة غنية الشحوم إل 
تحریر هرمون (CCK)‏ من الأمعاء الدقيقة. بودي Seen‏ 
المرارة نتيجة انسداد أو التهاب مزمن إلى جريان الصفراء من 
لكيد. إلى الامعاء jie‏ مع القليل من العواقب 
على عملية ا غضم. 


ويترافق 


ہے - 
التجويف اڈ ot‏ 


0, ۔_ ر 0 من: تا الصدري 


. الوربیة وا خجاب pl‏ والمكو نات المرنة 3 
١‏ م فوا يقسم اهاز التنفسي تشريحيا بحیا إلى 7 ات 

تنفسية علوية وسفلية 9. 1-17( بینما یقسم Lab,‏ إلى 

1 77 1 

Dal‏ الناقل Conducting portion‏ ویتألف من التجویف 


SEs tatty والبلعوم الأنفي.‎ 


الانتھائیة؛ والحزء التنفسي 


= 


و الم صب ان ۳ 


Respiratory portion‏ (مکان التبادل الغازي) يتكون بن 


وا و 
ain’‏ 320 1 
١ 1 wa! AL 1‏ - 
4 مھا rt‏ وم 
wer? 0‏ لے : اج ee‏ 
IGN, :‏ ص - 


والقنوات السنخية. الأسناخ Alveoli‏ 
ی کیسیة تفیل بد E‏ تعد 
الأماكن | ئيسة x ane)‏ أی COMO, Jalal‏ بين هواء 


۱ ۱ 0 وی 1 
٦‏ با 2 7 
ہیں وا ندم 


2 


يفوم الجرء الناقل بوطیفتین 9 و( 
للهواء من وال الرئتین» وتکییف افواء المستنشق لضماد 
خی ية عبوره ال الرکتین: یکتسب ار الناقل البنية 

لاع الصلبة والليونة وقاباية Sa‏ لوجود الغضروف 


والألياق الکو لا ينية والمرنة و العضلات الملساء. 


تشريح الجهاز التنفسي. يقسم ا جھاز التنفسي 


الشكل 1-17: 
Le‏ إلى جزغ علوي وسفلي بينما يقسم ا لبھاز التنفسي نسيجيا 
ا جزء ناقل كرت من الاحزاء انس تعمل على BSS‏ 
المواء ونقله إلى الرئعين وحزء تنفسی یٹم فيه تبادل الغازات bs‏ 

من القصیبات التنفسية والقنوات السنخية والأسناخ ف الرئتين LS‏ 
7 بموعتین من ابلیوب ااورة الأنفية. 
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التطبيق الطبي 


١ ۲‏ > 
۲م 
ی * 3< 4 ١‏ جک 5 ي 


| ایا . ج دا عت ىق كل جيه على 300 هدر على 


ii 1‏ = 4 17 2 
انحا 1 يك SF‏ 
١‏ . , يه » 7٦ J 1 ١‏ ۱ 7 ۳ / 5 علد / جال و التیابات 7 ۳ ۹ کا 1 ۶-۳ 1 ol‏ 
تسيب مناد مه انعدام الحر كه Cute!‏ ۱ سے ایا کا سے Goblet cells‏ حر 6 بحر مناطق الظهارة 
١ if NG 1۲ : 1 orf dis 1‏ ار ننيجحه انعدام حر که 
مر St j‏ سعسی : 


ws. (2 17 CHÎ 8‏ ۹ ای اوها القمنة ع 
۳ ۱ الد ۱ ۱ ~ ah Call a‏ لني - ین 2 
۷ السناط. ف بعض الحالات تکون ناجمة عن عور و ae‏ = ۱ 
هداب و السباهف , بی بعشیٰ ری 9 958 2 
0 مه cS | hae‏ یہ & هه , 
f 3 / fee, Se ,‏ هدای سا سا اس J pee ID‏ سک 5 
الدبنین Dynein‏ وهو بروثین یوجد يشكل طلیعی کي ۱ ہہ / 
سه و وکس ےے۔ يب 


a 
< ے۔‎ 9 2 1 + < = 5 . 
ob ۳ ویشا رك فى حرگتھا. 4 بے 0 ۹ اب‎ 


|| بحن a;‏ همست مہا ۔ ست آے شا اس ہے اتن عيب مك = ص 


۳ فص‎ oles <a Las je رہ م ا‎ =e ENT ات‎ HE 
کر (الشكل‎ ~ hes علی‎ cos Respiratory Epithelium الظهارة التنفسيه‎ 


= - - = - 7 ہے 1 ~ ie‏ = 
lu ۱ ۳‏ طها : anh. 4:31 bel‏ کادية 2-7ح). بت ی اخازیا العر Se‏ ای شس نوصیل 
رصل. لمات ے الناها | بظهاره اسظوا ۰ : 2 8 
لم کی م ۰ 3 + سح 1ك : را A‏ تر - 
سح ا و ۱ 1 , سے t=‏ ۱ ۰ اھ - سوام , 15خ ۱ ی ۳۳ . == e 28 ek! Fy‏ 4“ 
مهدبة أتع ف بالظهارة التنفسية (الشحل 2-7). تتالف هده إشارية تشبة تفلت مرج ie 1 S‏ إضافة 
۶ 1 5 ۱ ۱ كم رہ ج 1.14 - =f‏ ۳ 5 ۳ 1 وت 
21 أرة على الاقا م: تو ع نے AWS‏ تمنعیل: ج ها حت انیپ جد سيا بک ہر شا 9 ee‏ 


ACs ein و رر‎ ۶ | 


= 


ه خلايا أسطوانية مهدبة Ciliated columnar cells‏ | کٹ 


4 


Mi) PY 
4 ۳ ۹ 


۳ 
SHAY 
رو‎ 


1 


رہ 


— 


7 PA ہھ‎ ۱ ۲ mas لاح‎ 3 “Sy! 4 “Lt 6 

الشكل 2-17: الظهارة العفسیة, مثال کلاسیکی على الظهارة الأسط at‏ الہ بس ۔۔ سے ۱ 08 
١‏ ر ۳ 31 7 لطهاره و سطوايه المهدبة المطبقة الحكادءة cscs (A)‏ 43 الظيارة التتعسسية ٹی عت" ۳ 
او و [Ky soft!‏ کے عون ا)2 الخ ے 0+0 2 : ا ع 
مختلفة من اججهاز لتنفسي ولکن بمحل عام نظهاره ا ية على عشاء قاعدی ميك (BM)‏ جكون - العدید هه" اتواع ee LYS)‏ 
رت من ید من انو سڈ ا 

1 1 و رعضھا الاح قالع 0 و 1 1 3۳۳ 1 چو ء82 
اسعلواتي وبعضها لاحر قاعدي Uy‏ جلى اتصال مع الغشاء القاعدي. الخلايا الأسطوانية المهدية هن الأكثر وا 
مثات وع الاهداب الطويلة القوية (C)‏ سس تؤمن cles)‏ سسکا من الأهداب عل , vai: / 1 tt of‏ 

— 35 ا ہی ]7 


۱ 
۲ 


معظم ا خلایا الدائرية الضغيرة ۳ ۰ ۲ ۲ 
الدناء لاي خلایا حاحية ونساننها اتمايرة اتی 'تشكل نحو 30 من خلايا الظهارة. توجد ایض خلايا ا ۳ ۳۰ 
[تخصییة من الظهارة التنفسية كما پوحد آیضا علایا کاسية مفرزة للسحاط (Gy‏ تکثر ي الصفيحة الخاصة للأوعية اترک 
ضبغة ثلاثي کروم مالوري. (ط) صورة باجهر الالکتروني الاسح تبین السطح اللمعي للحلایا الكأسية بین العدید من ایا PEAY‏ 
0. )©( صورة باهر الالكتروني الاسح لمنطفة أخرعن_تكثر فيها اخلایا المحاطية (G)‏ ون بعض المناطق الذعری يتراكم لا 


ل 


یج .. 1 

Dhol Ss 5‏ 610۱۵ سر وت on G‏ 7 ال 

السطح (أشهم). تقوم [طيقة الحاط ي الظهارة التنفسية بالتقاط معظم oe A!‏ الغبارية احمولة باهواء والميكروبات بینما تدقع 11 ك ا 

تن الحاط oll‏ الخارج للتخلص منها. تشکل ا لایا او الأحرى نحو 203 فقط من الظهارة التنفسية وهی حلا رھ ۱ 

بسطوح قعية صغيرة فیها حصل قصبرة من زغیبات خشنة. تمتلك الخلايا الفرشاتية صفات الستقبلات الكيميائية اة ها تزال ۳۳ ۲ 

عير مؤكدة تماما. تکبیر 3000 


2 © 2 
wal 0‏ := ڈوم ath‏ : و و ار ہے العم اباك ٢١ھ‏ ۶۲ ds sas!‏ قا ee‏ 
الشعيرات الأنفية الرطبة بالإضافة إلى الحملة الوعائية الغزيرة بالتقاط الشوائب الغازية والدقاقیق يشارك Sh‏ 
8 لصف حة عد gl) dill N‏ رت الافرازؤات Abell‏ بترطیب المواع. الرا: “a‏ 
ف الج اخناصة وا لضهمار د ال مه امهديه اللمغرره لإفرازات > ae, ۳ o‏ حل ile ila‏ 
ne‏ 2 1۳ یا ۱ ا سم پک E ٠ ee‏ ۱ 
للمخاط والعدید من الغدد المخاطية والمصلية على تحييف الاسناخ الرقيقة فى الرئتين من التجفاف. - 

|" ه نس‎ | > ٠ = ۱ 1 ١ 

اشه اء. عيذ دجو gal J‏ اء الخفرة الانفية قوم طبقة المخاط 1 
| 


الشکل 3-17: الظهارة الشمية. (a, D)‏ تغطي الظهارة الشمية جانبسي ال حارات (القرينات) العلوية وترسل عها حلال كامل مساح 
2s ee ۱‏ ا 4 : lla‏ ا ویر OP”‏ کہ 
| قاع 19 3S‏ الدماغ عبر فوب صغيرة في الصفيحة WL all‏ للعظم الغربالی. الظهارة الشمۃ هي ظهارة مطبقة کاذبة غتوي عل 

١ ۱ 0‏ > مک و وا اوه بو ناب 3 بهایات ais‏ تاليا لاب 
حزئیات الروائح. يؤدي ارتباط اللجائن (حزثیات الروائح) عستقبلاها إلى زوال الاستقطان الذي يعبر على طول اشحاو یر القاعدية ال ا0ا 


0 


امخاطي المحارات الو ۳ ال 


iil‏ راو ح سینا جا res J bal‏ 1 لب 


~ Bas sal cells قاعدية‎ Ws, 


واعله الظهاره الشمية. | 


یرم ولکن پک 

في ضرورة ا حافظة على بیئه 

وبقائها. . 

سرنت ال ۲۲ 
a 2‏ 

et راید‎ 


۱3۹ 2 


كر ن فى الانسان. توت مس 


او خروطي تشكل طبقة ة على 


| خا | لايا جذعية للنموذجب Oe‏ ن الخلو ۱ 


و خلایا داعمة eine cells‏ ۳ 


کاذبة فیها ثلاثة آنواع ۱ وت ١‏ 
۳ 9 


SENECA 
۹٠.1 


3ے 7 
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البلعوم الفموي أي ا جزء الخلفي من التحویف الفموي 
(الشکل 1-17 البلعوم الأنفى بظهارة تنفسية 
ويحتوي على لوزة بلعومية أنسية وفتحات جائبية للأنبوب 


السمعي لكل من الأذن الوسطى. 
الحنجرة Larynx‏ 


مر هوائي صلب قصير (4 x‏ 4سم) يصل البلعوم 
بالرغامى (الشکل 1-7). تدعم جدران الحنجرة بغضاریف 
زجاحية (الغضروف الدرقي واخلقي والغضاريف 
الطرجهارية السفلية) وبغضاريف مرنة صغيرة (لسان المزمار 
والغضروف القرني والاسفيني والغضاریف الطرجهارية 
العلوية) جیعها متصلة باربطة. إضافة لدور الغضاريف و 


39 


Fad 


اوی lw‏ اللغشاء | تحاطي 
۱ ید 2 


اس 
هی 


ےنت 
ہے وج 


سے یں ا تس ۳۹ نة > 7 

7 ية يوا حب He‏ ے جم ai‏ = 
“ast ~‏ 

i 3 


إبقاء المر اهوائي مفتوحا فإن حرکاتھا الا 


say bee (LV) العلوي‎ ore سن 22 ضار‎ base, Keb 1 
محتو‎ (VE) ( دعی الطيات لدهليزية‎ acai er ون ال‎ 0100+ 


غا geet i‏ سے 


العضلات الميكلية تساهم في انتاج الصوت ف tt‏ 
التصویت. يعمل OLS‏ الزمار کصمام دم 9 ۱ 
البتلع آو السبائل من الدحول ال ۳ 

يبرز لسان المزهاز Epigiottis‏ هن 2 ;3 ۱ 


ور ° 
أ سطو انية 5S i‏ 3 مناطق ٭ 


1 21 a الظهارة 2 اله‎ es A> BR الخنجري.‎ 
۷ Wig 


27 لا يس . ام‎ o 


عضاات مخططة وقطعا غضروفية تحعل من ال 7 


ي هذه العليات على Po‏ 0 
2 ار تنفسية ات 


بی تس وق لعل نار > ال 
يفير Jet)‏ 


a‏ المخخاطية 
ane‏ الطبقة ہت 
كلا المانبين زوجات او ۱ 
الع 
شک 4-17( یں 
ن دهليزية alse vocal cords‏ 
یڈہ في ذجية a‏ رت 
ابلیات ال غلبة حبالا 2 


يلات صو 43 Vocal folds‏ تغطی 


CL 


اس 


1 ‘ حو از یاه هم 0 اف 
نيدي على BT‏ و 


te 


الصو تیه Vocal muscles‏ تلعب ده 


` Trachea الرغامى‎ 


sb al.‏ 14-12 تہ طط 


a 


الشکل 5-17). بري Meio‏ 
صلية خاطية تتج حاط ما 
الخاطية 20-16 حلمة 2 ص روفية ١‏ 


ل 
I=‏ 


نی لمعة الرغامی موچ le‏ 
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Tertiary (قطعية)‎ ASU مشكلة قصبات‎ aa 
تمکن کل قصبة ثالثیة مع فروعها‎ .(segmental) bronchi 
Bronchopulmonary segment الأصغرأر قطعة قصبية ر ويةً‎ 
تحتل مايقارب 7012-10 من کل رئة .ما فيها محفظتها الکو نة‎ 
من نسیج شیم ٗ] الدموي. يسمح وحود مثل هذه‎ 
القطع الرئوية سهولة الاستعصال الخراحي للنسیج الرئوي‎ 
المريض دون التأثير على النسیج الرئوي اجاور.‎ 
تعطي القضبات الثالثية فروعا قصبية أضغر تنتهي بفرو ع‎ 


2 


فصیصیا رو یا و تتفر ع فيه إلى 7-5 قصيبة iste!‏ 7 
-bronchioles‏ تمتلك الفصيضات ا شکلد ور 7 


ار سم في ام نین بی هذه a os‏ 17 
کاملة عند Ol‏ وينتج عنها دید غير 


ےت 
للفصیصات. بالانتقال من القصبات الصغيرة | 


باحاه از 3 التنقسی البنية التستجه ۱ 
4 الصفيحة الخاصة تدر یا sj‏ کثر بساطة. 1 


SSS eee ee 


۳ 
انتهائية تدعی القصیبات .Bronchioles‏ تدخل كل قصيبة 


4 ۷ 


‘ian 


ھ72 ۱ ا 


0 


ء9٤‎ 


A 
أ تا‎ =. 0 
< 


de الرضامي فرعا فاي إلى قصبة أولية رى وقطببة أولية ی وتدحل من سره‎ es Aer pe 
یت 8 اال قصبة ضمن الرئة فيما بعد إلى فروع کثيرة لتشكل مرک‎ Lee 


= 0 د balk Sls‏ عن التفرعات الأشاسنة للشجرة القضبية. 


1 


وفيا 


1 ۷ : ز2‎ iF 
الغدذ المخخا‎ 
etn 

1 
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الودي اضافة إلى تار بتیدات صماوية عصبية, عند تیه 
العصب البهم, یتناقص قطر القصبات والقصیبات Laks‏ 
يو دي التنبیه العصب‌ي الودي إلى تأثير معا کس.۸ 


التطبيق الطبي 

ان زيادة قطر القصییات استجابة لتنبيه الجهاز العصبي الودي 
يفسر استخدام gill‏ رأدرينالين والعقاقير المنبهه للجهاز العصبي 
الودي لدورها في استرخاء العضلات في نوبات الريو الملساه 
وبالتالي تبدو الطبقة العضلية في القصييات متطورة أكثر ما هو 
عليه الحال في القصبات عند مقارنة سماكة جدار القصبات 
والقصيبات اذا يعتقد Gl‏ زيادة مقاومة الممر الهوائي فی حالة 
الإصابة بالربو ناجمة شکل أساسي عن تقلص العضلات 
الملسساء في القصييات ! 


د 
عل مہ لہ 


ما ره سرد ا اتکی العالي تبين ظهارة (By‏ 4 
5 ~ من العضلات اللساء (SM)‏ تحيط بكامل القصبة. ۱ نحت ال مخاطيا 

وي pie le‏ دموية (۷) وأعصاب .(N)‏ يحيط نسیج رد ae‏ ۵ ما 
ase a i ۱‏ سا انية لما al‏ ۱ 


Respir tory Bronchioles ااقصبیات التنفسية‎ 


۱ 
القصيبات للانتهائية ال فرعن ۱ ۱۳۳ 


9 = 
ر‎ 
كلك‎ 0 ۳ 
۱ ۹ 0 
وہ‎ ig صا‎ ye fp 
pe E _ 


Shiai‏ تنفسية تعمل كمناطق حول ين 

والتنفسي (الشكل 11-7). able Sues‏ نت 5 
التنفسية dy‏ مشامة للقصيبات الانتهادم باستشاء جد حدرافها . 
المنقطعة بالعديد من الأكياس_السنحية ی ۰ 00( 
الغازات. تبطر] أحراء القصیبات التنفسية| بظهارة مکیئ ۱ 
مهدبة و LS‏ کلارا الا آن حو اف الفتجات = 2 ساوت 
we‏ مسطحة we)‏ رئوية ط.). Pde‏ 


_ rm 


القاصية من القصبات التنفسية رزداد SAS‏ = ما 
Sas‏ تتناقص المسافة بين الأسناخ. تبطن امه 


— 


< کہ 


ہم یم 


‘>. 


بت 


ف ات 
١ > 2 7 4‏ 
سل 
٠ - 3‏ 


چک ہت 
+ 


.جا ید 


0 ور 
27 
۰ 


و 


۹ te, a BO? 2 9 
pe ا‎ < 


. القروع 2 بية الأقل قطرا أقل من 5 هم خالية من 
ae‏ تنفسية خی ٣٣‏ ميزة (E)‏ وعضلات ملساء واضحة (أسهم) 
کو بحهرية ملونة Ole‏ الالیاف المرنة تہ 


من خلایا اس 


الغضره ف الداعم وتدعى (A) oiled‏ قضيبة كبيرة 2 
و مت دون غدد. تكبير 
تبن ا حتوی العالي الرن وعضلات ملساء (رأس السهم) مرافقة القصبية 
مصوانية بسيطة. توجد ألياف مرنة داكنة اللون ف Hoa)‏ الوسطى للشرين الکبیر (A)‏ وبشكل اق 
النسيج الضام على العدید من ا لایا اللمفاوية 9 التابعة للنسیج اللمفاوي المرافق للمخاطية 
خبير 180. (م) نتفر الظهارة في القصیبات الضغيرة جدا إلى ظهارة أسطو 


انی منخفصّة E)‏ نتصمن 
00 ) و العدید مرن ies LA)‏ الملساء ly‏ 
سي تشكل جز 1 hes‏ | من ا لحدار, تكبير 300 ضبغة H&E‏ 


حعتوي على 
140« صبغة (b) H&E‏ 
Se‏ صغرة ا اخحم (B)‏ تتکون ,هار 
لق الزرید القریب م. ن الشرين WM)‏ 
والعقيدات اللمقاوية idl‏ ي هذا الستو.ی. 


(اسهم) 


> N tay 


بین | DE a‏ ظهارية مکعبة مهدبة بینما تکون غير يوجد G‏ الضفيحة الخاصة ا حیطة بحواف لا سان Kt‏ 
2 ~~ بت 


حزاء القاصية. یوجد تحت الظهارة نسيج ضام ,71 tle‏ ملساء فی ن ال ت القاصية 


للقنوات السنخية. يؤمن الطرق لغسي oyu‏ المرئة 
حو جي ندعم الوحيد للاسناخ Ul yg‏ السنخية. 

۱ بزداد عدد الفعحات waste)‏ بشکل 2027 3 حدر ۱ تفتح القنوات السنخية بأذينات Atria‏ کتسمن ستخیین 

جات على طول الأجزاء القاصية Shad)‏ اة 


1 أكثر (لشکل 7ء تشکل الالیاف الشبكية وال ai‏ 


ana! elo C-‏ ا ae‏ 0۵۳( السد ا عه ۱ والأكياس_السيخية 
0۳ 


oe‏ سیب -. De‏ حرشفية رقیة بن sa‏ 00 شیر وم Jus‏ أثناء 
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e TC Al) | 
SARAH ai es: اق الالراه لفن کپ‎ LS قير‎ 

ی = 3 لا تیاه ۱ 8 نيك الد SU‏ ناسح ee‏ 2 ۱ھ 5 ام ۴ 7-1 = باکت ۳ 3 

Sea ۱ 0‏ نی عم 3 يخ القصيبات التنفسية والعنوات السنخية والا ys‏ 

عددھا المي ط 7 ۱ + : ا کے 3 

خفرط وإصابة الشعيرات الدم ية وال اج السسحة i‏ ال ۱ 5 2 

و ہر ويه واخواجز السنخية O‏ ال نات eee Oe ee oe ey‏ 2 
[ ان الأسناخ مسوولة عن الببية لإ Begs‏ 


a 55‏ > ۶ 
الرقيقة. يساهم ركاه النوعين من GUY‏ (الشبكية والرنة) 
قي تامین مكان ut‏ الشعيرات الدموية حوا 


Ue‏ كل السنخ. 


11-7 12-179( وهي حیوب صغيرة مفتوحة ۲۳ 
واحد ats‏ اقراص النجا & تہ ۲ 
/ 2 "ت eu‏ 7 لنتحل: عم في هله 


الأسنا ۶ oli‏ 1 : سا 
Alveoli 7‏ © الى شبه القیحایه تادل © و0۰ بین الام رافراء ار 


سے 


ادات دود ه: : ار 
ت شبه كيسسية (قطرها نحو 200 میک ونم و شیم جحلو ان الا تانج مف ة لد ssl‏ ال تا 
) 0 3 0 ۸ درو د) 1 J aw‏ د سناخ ae‏ جح ھی 1ة لزياده الانتشار لال الوسطين :ر:, 


5 
5 ار" 


- جك وت i ee‏ ےج سسب بينج جب ب ری رش امس سه سر جر بوسر يي مر ےر 27 


ل 


1 ۵ = 
ae {10-17 jou ۸‏ لا نتهانية وخلابا کلارا. تدعی الاحزاء رک وی 
الانتهائية والي عادة ما یکون قطرها من 2-1 مم. (8) مقطع عرضي لقصيبة 7 
الظهارة على خلايا مكعبة مهدبة والعديد من الخلايا الٴسط اة اللحفضة غير الهدیت ہک Ps, ee‏ 
0000900 سس + تحر ۰300 صبغة PT‏ زرل تحتوي BS‏ 
الهدبة ذات القمم البارزة على هيولى قمية فيها حبیبات يمكن مشاعدتا , تہ 


۱ 
! 


جهاز الناقل للهواء قبل أماكن تبادل الغازات Seay‏ 


لية فيها طبقة أو طبقتان من الخلايا العضلة ال ا 


11 


te ۰ 1 pia بشکا‎ 

۱ ۲ 1 ۳ ہجوت ر7 ہت ' 3 المقاطع البلاسسيكية یعزی 0 : عولايا al ١‏ ۶ 
لا كدر الدي اقب درل مرة هه ایا عام 1937 وده GLU‏ قیر بے و 6 
ا ]أء 5 ي مو ت ی | 1 ۱ 3 1 7 می رظائف ألمهمة: إفراز مكونات ال 8 > 7 3 ۹ 
لسطح لی تعمل علی حلش ونود ر طح ويساعل 3 مع انعلاق القصیبات؛ إنتاج انر مات Nels‏ 3 ښک( رغ الخال .5 با وتعمل. 
مجموعة أنزعم سیت وکروم 0اد الشبكة الملساء في هذه الخلايا على إزالة السمية للمواد ۸۱ : DIN sic us‏ 


ة فی cl etl‏ وتقوم خلایا کلارا بالاضاث ‏ ۱ 
AA a‏ دناصية MN‏ تتح ارم BUI‏ للغاويولين الباعي, 4غ1 إلى اللمعة القصبية, as, ie ame‏ 
000000007 ا 
| تشمل حلایا Lede‏ فقي الظهارة القضيبة. تکبیر 500 صبفة a. ۱ PT‏ 

: مرک یں 2 . Jy‏ 


ىو 


1 ۱ We: 
"ميطي يوضح العلاقة بين تفرع ال‎ 


حيط بكل سنخ من أجل عملية تبا 


jel دل‎ 


' صبغة H&E‏ رم صورة باحهر الإلكتروني الاح 


ية 


بین pall‏ وافواء. () صورة * 
بالأبعاد i‏ 


ية 


الرئوية الرافقة للقصيبات وأ 


طبيعة تفر 
ارتباط الأستاخ للقصیبات الانتها: 


ع القصيبات يمنظر ثنا 
ثیة و التنفسية. 


من تقرع الشعورات 
ني الأبعادى 


یہ 3 a‏ 
١ ۷‏ ۳ = 
اس وت 1 
يوي 7 


تا کت ۲۶ > 
> ۳ معرده. تسه |[ 


ت اله 


7 
اس 


صفات الم 


اس 


ات الانتهائية ماعدا وجود أسناخ متناثر 


ة على كامل طوها. 


i. سم‎ 


لضا 


ب 


11-7: القصيبات الانتهائية والقصيبات التنفسية والأسناخ. تتفرغ القصيبات الانتها 


۱ as 


فنو ات 
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r. کا‎ 
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۷:۶ 0 


۰ 
۳ 
۳ 0 
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سے 
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۴ 


5 
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سریر شعري الوريد الرنوي 


١ 
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ان ‘wa‏ 
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الشكل 12-17: القصيبات التنفسية والقنوات السنخية والأسناخ. بحتوي نسيج الرئة على بنى اسفنحية لکترة المرات أ ا 
التي يطلق , علیها الأسناخ (ay‏ مقطع تموذجي man)‏ اسیج رئوي يحتوي على قصيبات بعضها قصيبات تنفسية (RB)‏ مقطوعة يشكل ۶ و9 


رب ر 
۱ 


ستمرارية تفرعها إلى 5 a‏ ات 4 (AD)‏ وا کیاس سبحخحبةه (AS)‏ ۱۹۳۹ احته اء القصینات التنفستة علی طبقة uy‏ العضلات الل 


بعض الناطه ی بظهار 5 مكعبة تما ختو ي الأقنية السنحیة علی سلاسل Slits‏ ثرة من العضللات الملساع وظهار 3 ام کوٹ من سلاسل سس 


تشكل الألياف العضلية اللساع .هنا يشام العاصرق د كعقدة بين الأسناخ ا حاورۃ. تفتح جميع الاسناخ (A)‏ بأكياس أو قنوات ست 


لقصيبة التنفسية فرعا ( قيق )بشدار ن الشریان اک يا (PAY‏ بینما تسلك فرو ع الوريد الرئوي (۷) مسارات ke‏ فى من ار ع 
صبغة (b) H&E‏ تكبير عا 


عال ٠‏ بیان العلاقة بین العدید من الاستاخ الدائرية الشكل رقيقة الحدران (A)‏ والقنوات الستحیة ۵ 7 
السنخية بعنقه > أو عنقودين مر السناے خ تدعى الا كيام ن الستححية (AS)‏ الأستاخ ad‏ ف هذا الشكل لا loess SUS‏ :: 


al‏ و اکیاس سنخية لها اتصالات في مستویات متا مة في مقاطع نسيجية أخرى» تكبير م 


التحام الأغشية القاعدية للظهارة غشاء er‏ 
السنخية ولبطانة الشعرية الدموية 
+ .۱ 5 50 


Bd‏ اا ا و اهوائي . يحدث تبادل الغازات بين اشواء والدم من حلال.حاجز غشائي بو 
کے حة الكلية ادل الاموي اراي في کل رع یقارب(70 & ay‏ 2 
rhe 0 : = 7 [‏ الجاحز الدموي کي الهوائي من الخلية Les Zod!‏ ] وا حلیة !2 00 

1 خحي إلى الشعيرة الدموية بينما ينتشر اني أ وكسيد الک رر و aR‏ 


i e‏ . يتوضع ال لحدار السبحي بين بسن 
0. لذا يدع عى اخاجزز آو اججدار بن سم 
septum, or‏ تک یں 
a 8 = 9‏ ۱ ا السنحي شبکة من pass‏ ات الدموية المتفاغرة مدعمة 
a :‏ کا oul‏ رن "نفک من لیاف شبكية ومرنة تقدم الدعم البنيوي 
زر ق اج 7 7 3 oe sph‏ اوج peel gh‏ بين چ کریات 
1 ۳ ۳ تک ra) a a‏ ود 7 را صفحيين فاعديتين للخلايا 0 2 
— یہ في pi‏ بين السنحي بنية غشالية واحدة 
قشاع قاعدي) والشكل 13-17 و15-17). 
a‏ الحاجز بين الستحي على مسامات قطرها(15-10] 
میحرور “Sa ee‏ فتحة الأسناخ اٹھاورۃ مع القصيبات 
لمختلفة ل علی خعل ضغط cl ght‏ متساویا 3 في الاسناخ 
اء ابحانيسي عند انسداد 0 
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نتراوح لسماکة الكلية هذه الطبقات را حاجز الدموي 
ie‏ اين 1.5-04 میک 


۱ میگ شعير ات دموية. يعد المدد 


بت 


Ty 
7 
ل‎ 


ا J‏ 1 اہ 


ھی .14-17 : اجدران السنخية: > 2 توي اج 

۱ : || 

مز ۱ On 1 ١‏ ۱ 
* )©( على کریات حمر وبيضاء. تبطن ااستاخ 


17 
.ار 0,0 1 


العدید من يا. كما بان لي الشكل oe‏ الشعیرات 
لايا حرش .4 مط ] oe ie 0 ae sail‏ يتم من حااها التبادل 
لاي که لش ترز YE‏ ي السنخ (11). wit‏ الوب 

شا لا عم سا (M)‏ تدعی أحيانا الخلايا الغبارية 


~J 
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الشكل 215-17 البنية الدقيقة للحاجز الدمري 

0 = ‘ ی i 1 7 | ١‏ , | < ۰ 
افراني. صوره پا تهر الا تروتی نافد لسع یه 
دم ية (0)) فى ple!‏ بين الستخی يبين عساحات 
مخصصة لتبادل الغازات بين الد والمواء فى لانة 


اسناخ LI (A)‏ البطائية فى الشعيرات الدمو ية 
س 


رقيقة جدا غير Rite‏ تلتحم"صفیحتها القاعدية مه 


= 3 


الصفيحة القاعدية للحلية السنخية. لاحظ ارومة ليغية 


البطانيتين (BE)‏ النواة الو جودة ف Law)‏ الشگل 
سن om fe <p = | ١‏ 1 
نتم !اد dick‏ بطاتمة اه کرية بنضاء جر اله 

ي س = = ~ 357 4 


“Sen 


3 


٦ 


2 


2 


الشكل 16-17: البنية الدقيقة للخلايا 


۱ نخية عط 11۔ صورة مجهرية mek‏ 
الک He‏ ۳ 17 5 
ie ae‏ = 

عط 11[ بارزة 3 اللبعة ها صفات 

هیولیه غير عادية. تشر الاسهم إلى 
(الأجساء الصقائيحة اك تقوم بتخزین 

: الفعال بالسطح المضتع حدیٹا بعد‎ [tel 

= (= aed 
۲ معالحة مکوناتھا ف الشبكية الخشنة‎ 


(RER)‏ وجهاز 346 (0). يشاهد 
Lat‏ اجسام متعددة ا حویصلات مع 
حویصلات داخحل chal‏ وزغيبات / 
قصيرة. ترتبط LO‏ السنخية تمط ]آ 
مع اخلایا الستخية احاورة تمط [ الرقيقة 
جدا بوساطة موصلات معتده 00 
يحتوي المطرق حارج الخلوي على 
| اضحة (8۴). تكبير 5 


“ 


طرح العامل لفعال بالسطح 
من حويصلة شحميه بروتينية 


التحام حسم صفائحي صغير 
بحويصلة شحمية بروتيئية 


حسم حویصلیي 


مادةفعالة ہم © 
بالسطح تغطي _ ۱ 
خلایا نمط > 
II, 1‏ 


ارتباط ساد 


الشكل 17-17: وظيفة اخلایا السنخية 11. رسم تخطيطي يظهر 


١ - 
- کا‎ 


عملية إفراز العامل الفعال بالسطح في حلية سنخية JT bf‏ تحتوي الفرزات 


هعقذات بروتينية شحمية تتخلق في. البداية في الشبكة الخشتة وجهاز غوحي ويتم ltl‏ وتخرينها ف عضيات كبيرة الحجم تدعى plant‏ 
لفائحية[ يشاهد ف الخلايا الستخیة bt‏ 1[ بكدرة أحسام متعددة الجويصلات وهي عضيات أضغر من معظم الأجسام الصفائجية. تتکون هذه 
الاحسام عن طريق فرز مکونات غشاء الجسيج الداحلي المبكر وتشکل انغمادات تنفصل إلى حویصلات أصغر داحل لمعة الحسيم الداحلي. تتفاعل 
ae‏ و معظم المكونات داحل اللمعية للحویصلة التي ارتبطت مع بروتین ws‏ ع حل 


ول تدم 


SF أو لا إلى‎ estas فاقا‎ 11 bs قي حالة الخلية الستخية‎ Lal بغشاء )413 مرة أخرى؛‎ bs} وس الکونات الأحرى و الغشاء‎ Stee 


a‏ أم الصفائحية. Ss‏ العامل الفعال بالسطح باستمر از بالية الإحراج الخلوي وتشکل in|‏ زییةمکتة by‏ فیلم جن حر يات و سن 


: 5 ی إلى اللمعة السنخية. 


الأوكسجين من اهواء السنخي إلى الأوعية الدموية 
م جلال الحاجز الدموي الحوائي بینما ينتشر بالاتحاه 
کر ثاني أوكسيد الكربون. يحفز أنزيم اخلمهة 
۱ و مت Carbonic anhydrase‏ الرجود 3 
le‏ نك الجمراء على تحرير CO,‏ من و0٥2‏ 1. یوجد ما 
300 مليون نس 
ايا ادل الغازات يقر بنحو 140 2۰ 0 


ل البطانية للشعيرات الدموية الئوية هي ااا 


SP)‏ ٴي الرئتین تومن سطحا 


فوق سائل مائي ناقص الطور يحتوي على بروتيتات. توحد ارتباطات dole‏ حول هوامش الخلايا الظهارية السنخية تقوم .عتم تسرب السائل 


-- - 


رقيقة جا ما يسهل زيادة فعالية التبادل الغازي. تتميز 
هیول الخلايا البطانية في أحزائها الم طحة بوجود العديد من 
2 يصلات الاحتسائيكل 
الخلايا السنخية غط | Alveolar cells type‏ (تدعی 
Gal‏ الخلايا. الرئوية فط 1 لو الخلايا. السنخية ا حر شفية) 
حلایا رقيقة (نحيلة) جدا تبطن سطوح الأسناخ وتشكل 
ee‏ ہلل 
نظرا لکوت تلایا رقيقة fee‏ (سماكتها bl!‏ (25/نانوميتر) 
ad‏ الد ۵۱ اجهر. الإلكترونسي. للتأكد من أن جيع 
الأسناخ مغطاة بظهارة مبطنة (الشكل 15-7). تتجمع 
تک ت الخلوية يما فیها أجهزة غوجحي ومتقدرات وشبكة 
هيوليسة حول النواة لذا تة لت ا كر ها 


مک اه 
' ۱ سی نت FF iv;‏ 7 ۱ 
ji, | ‘p 1 i) (ee‏ .4 - = 
جو ky‏ ی العا ; پالسط ہے ج الز وي ١ ie‏ 7 
ا 7 اس * 7 E‏ 0 9 
۲ سرتسا ۱ 
۳ 7 ل 
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الخلايا دون عضیات K‏ ينتج عنه الخفاض ”ماكة الحاجر 
لدموي الموائي. تحتوي الهيولى في البرء الرقيق من اللخلية 
على العديد من(الحويصلات الاحتسائية)الفسي تلعب دور 
في تحدد العامل الفاعل في السطح Surfactant‏ والتخلص من 
الملوثات الدقائقية من اال حی حتوي الخلايا be‏ 1 
بالاضافة إلى -١‏ الرابطة peop‏ سادة تمنع 
تسرب السائل 8 7 الفراغ الهوائي السنخي (الشكل 
1ء تلعب ode‏ اخلایا دورا آساسیا من خلال تأمین 
حاجز بسماکة قليلة لعپور الغازات بسهولة, 

الخلايا السنخية غط 1 Alveolar cells‏ (تدعی 
Lal‏ الخلايا الرئوية نمط 11 ) تنتشر بين الخلايا الرئوية غط 
1 وتتصل لجا میات رابظة :وارتباطات سادة | (الشكل 
16-7). ها شكل دائري وتوجد بشكل بحموعات من 3-2 
خلية على طول السطح السنخي خاصة في أماكن اتحاد 
(الخدر السنححية! تستند هذه LE!‏ على غشاء قاعدي وهي 
جزء من الظهارة السنخية وها نفس منشأ خلایا غط [. 
تن هذه سيره لا أوتستبدل خلاياها| ولا مط 1 2 


60 


Je lige 2‏ وجود أجسام صفائحية Lamellar bodies‏ 
(الشکل 16-7 و17-17) تبدو واضحة باحهر الالکترون. 
يبلغ قطر هذه الأجسام Oy SoD‏ تحتوي على صفائح 
مركرية التوضع أو “a‏ متوازية مغلقة بوحدة غشائية. 


9 ر0 
Ae.‏ 


لہہہم مدر فه ق ع = 
۳ ہے یسا العم 


Bt ulm‏ ری (es‏ على 


ل : ی 25 


مخطی بطبقة رقيقة حدا من شحم فوسفوري أحادي از 
مكونة بشکل أساسي من نائي میتویل فسفاتدیل کول 
5 فستفالیدیل غلیسرول phosphate-‏ ./, : 1 
dylcholine and Phosphatidylglycerol‏ )!+ کل 7-17 
بحتوي العامل الفاعل بالسطح على العديد من البروت 
النوعية. يقوم العامل الفاعل بالسطح بالعديد من الوظائ 
مارت at‏ 
وظيفته الرئيسة = توتر سے 5 3 
بانخفاض التوتر ال أقل 38 aaa‏ الع ا الآ 2۰ 
باهواء ما یسهل عمل التنفس. ان عدم وحود المامل ۱ 
بالسطح يؤدي إلى انيار الأستاخ 3 ۴ 5 بر يظهر 
العامل الفاعل بالسطح في الحياة اللبنينية في الأسابيع أ 
من ال وین مع ظھور أحسام صن ل کا خلا 


٦ 


“a I 


...9 pity) عور فعس‎ Lar 

syndrome‏ 5 اضط راب رئوي مهددة لحياة حا 
الولادة ناجم عن عوز العامل القاعل بالسطح. تحدث بقكل ١‏ 
اساسي في الخدج وهي المسيب الأول لوت ضز لخد ۱۱ 


تت رافق بداية حدوث التنفس عند حديثي الولادة | Ba‏ 
ae‏ جو للعامل الفاعل بالسطح المخزن 
oh‏ کر شر م۰ تی ور 
اقصریات 7 والقنوات سے ۳ 

لمي ہووت ضائقة 


لة تبدل رتو دار شم التحلصن من 
1 ۰ 7 ت الشح ive‏ تدرا عن طریق آلية یة الا حتساء اخلو ی 


ديا des‏ 1 ا والبلاعم: 


a ۱‏ مم ال السنخیه Alveolar Macrophage‏ وتدعی ایض 
خلايا الغبارية Dust cells‏ توجد 3 ابجزء الامامي للحاجز 


ا ال ی (الشکل 13-17 14-173 ps‏ عشرات 


ae‏ النواة یو میا من ale!‏ الوعائية 


الدموية 
جهرية إلى النسیج الرئويء تقوم بلعمة الكريات الم 
لتسربة من الشعيرات الذموية المصابة والمواد الدقائقية 
احمولة في المواء الداحلة إلى الاسناخ. تمر بعض الخلفات 
التي تبتلعها البلاعم من اللمعة الستخیة إلى النسيج الخلالي 
عبر النشاط الاحتسنائي الخلوي للخلايا نمطل]. تبدو البلاعم 
' النشيطة في الرئة داكنة اللون نتيجة لاحتوائها على الغبار 
والکربون من cl stl‏ ومعقد ا حدید (افیموسدرین) 7 
| الكريات الحمر (الشکل 14-7). یختلف مصیر البلاعم 
المتلئة LL‏ اد البتلعة: مار تشم إلى القصییات gam‏ 
تغادر إلى الأعلى Seidl‏ المخاطي من خلال الصعد 
pos‏ لدي للتحلص منها في البلعوم» يغادر بعضها 
ا" “الرئة عبر تی اللمفاوي بينما ما تبقی من 
البلاعم السنحية فا تبقى في النسيج الضام في ال حاجز بين 
i‏ خی لسنوات عديدة. 

يقم التخلص من سوائل الأسناخ من خلال الممرات 
al‏ بفضل النشاط ud)‏ عندما تعبر الافرازات 
رات اموائية KE‏ تتحد مع الخاط القصبسي مشكلة 


سانا السنخحي القصبي Bronchoalveolar fluid‏ 
ي يساهم ف إزالة المكونات الدقائقية ا حملة في هواء 
#بق. يحتوي السائل السنخي القصبي علی العدید من 
نات الحالة (الليزوزيم والکولاجنیان GMa SEB‏ 


\ ۱ > 
تہ 
+ 8 برا 
3 5 
> 537 
Lo .‏ 2 


السئخبة. . في هذه ا تدعى eer‏ بخا 


Failure cells heart‏ عندما توجد في الرئة ولقشم (رك 
يمكن الكشف عن old‏ البلاعم بالكيميا a‏ النسح 


الحديد (الهيموسدرين). 
يحصل زيادة في انتاج کولاجین تمط 1 في العديد من الأمراض 


التي تؤدي الى ضائقة تنفسية والتی عادة ما تت راقق سم لیف 
الرئة, 


تجدد البطانة السنخية 
Regeneration in the Alveolar Lining‏ 
يؤدي استنشاق الغازات السامة أو المواد المشايمة ال 
موت الخلايا البطنة للأسناخ مط ] ونمط 1[. ينجم عن 
موت De‏ نمط 1 زيادة في النشاط الانقسامي للخلايا نمط 
1 المتبقية وتستبدل نسائل الخلايا المنقسمة كلا النمطين من 
الخلايا. يقدر معدل تحدد ال خلایا السنخية نمط 11 ب Oh)‏ 
كل يوم ما ينتج عنه تحدد مسٹمر لكلا النمطين من USL‏ 
Ly I‏ و ای کین eter‏ 
ٹی حالات السميق الشديدة. o‏ 


التطبيق الطبی 


النفاخ الرئوي Emphysema‏ هو مرض رئوي مزمن يتميز 
بزيادة حجم الفراغ الهوائي البعير عن القصيبات وتلف في 
ا يتطور تدریجیا اتا م ٠‏ لبعد 
المعتدل ناد را ما يشاهد عند غير المدخنين. تؤدي الإثارة الناجمة 
عن التدخين ile)‏ أو فشل في اتاج الألياف المرنة والمكونات 
یا وھ سس 

1 ۳۳5 ا[ م" 


التروية الدموية وأعصاب 

Pulmonary Vasculature & Nerves 
تتضمن الدورة الدموية 4 الرثتین أوعية دموية مغذية‎ 
الشرايين‎ BE (جهازية) ع دموية وظيفية (رئوية).‎ 


والأوردة الرئوية الدورة 2 الوظيفية. ul tll‏ الرئوية 


۲۳۳۲۲ sS 1 
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هي شرايين رقيقة اخدران نتيجة لامخفاض الضغط (الضغط 
الانقباضي 25 مم زئبقي والضغط الانبساطي 5 مم زئبقي) 
في الدورة الرئوية. يتفرع الشريان الرئوي ضمن الرئة إلى 
فرو ع متعددة مصاحبة تفرعات الشجرة القصبية (الشكل 
11-7 و12-17). شاط هذه الفرو ع بالغلائل البرانية 
للقصبات/ و القصیبات. تشکل فروع هذا الشریان عند 
مستوئ. SLi)‏ السنحية ' شبكة من |الشعیراتإ في ا حاجز بين 
السنحي وني المناطق القريبة من الظهارة السنخبيتلزتوجد في 
الرئة شبكة شعيرات متطورة وميزة في الجسم بين الأسناخ 
Le.‏ فيها الأستاخ المتفرعة عن القصيبات التنفسية.) 

توجد الوريدات النابحة عن شبكة الشعيرات تمفردها في 
متن الرئة بينما تخلو مرات الهواء من هذه الوريدات إلى حد 
ما (الشكل 11-17 و12-17)» هذه الوريدات مدعومة بغطاء 
رقيق من نسیج ضام, بعد أن تغادر الأوردة الفصيص تتابع 
مسترها مصاحية الشجرة القصبية خی تصل إلى شرة 
الرئة. 

els‏ الاوعية الغذية «(الجهازية) مسارها مضالحة 
الشحرة القضصبية وتوزع الدم إلى معظم US‏ حتی 
القصيبات الرئوية؛ في هذه المنطقق تتفاغر مع فروع صغيرة 
من الشريان الرئوي. 

Les‏ الأوعية اللمفاویة من النسيج الضام فى القصيبات 
وتسير مع القصيبات والقصبات والاوعية الرئوية وتفرغ 
Kb ge‏ في العقد اللمفاوية للسرة. تدعی شبكة الأوعية 
1 " اللمفاوية ‏ الرئة الشبكة العميقة Deep network‏ لتفريقها 


ae‏ الشبكة السطحية Superficial network‏ الى 
تتضمن الأوعية اللمفاوية في اجنبة الحشوية» كلاهما ينتهي 
پاتحاه امرخ إها أن بجر ي على bis‏ طول الجنبة أو أن 
pe oe‏ الرئة عن طریق اخاجز بين القصیصات. ۱ 
حد ةلك وية في الأجزاء النهائية من الشجرة القصبية 


+ الرئتان GUL‏ عصبية ودية ونظيرة ودية صادرة 
2 حشوية واردة عامة تنقل (حساسات الا 


ظم الاعصاب الموحودة في النسيج الضام 
و 2 ۱ 


بالممرات اوائية الكبيرة. 
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۱ 


الشكل 18-7: اجتية. أغشية مصلیة (غلالة مصلية) مرافقة لا کین 
والتحویف الصدري. (8) رسم محخطيطي يوضح حتبة جدارية مبطنة 
للسطح الداحلي لتجویف الصدري وحتبة حشوية تغطي السطح 
اخارجي للرئة. بوجد بین الطیقتین فراغ ضیق يدعى التجویف 
اخنبي. (b)‏ تتشابه البنية اللسيجية للحنية الحشوية وابشدارية 
وتتکون من ظهارة متوسطية حرشفية بسيطة (M)‏ تستند على طبقة 
رقيقة من نسیج ضام. تغطي ابلنبة الحشویة الأسناخ (A)‏ تغزر في 
اللسیج الضام tr UF‏ و كولاجينية ويحتوي على أوعية دموية (۷) 
ولفاوية «Ss (L)‏ 140. 


Pleura الجنبة‎ 


يغطى لسطح Jel sadly ev‏ للقفص 

الصدري بغشاء مصلي يدعى الجنبة (الشكل 18-17). 
یدعی الغشاء اللتصق بالنسيج الرئوي اجنبة الحشوية 
Visceral layer‏ بینما یدعی الغشاء البطن للجدار الصدري 


Parietal layer بة الجدارية‎ 


٠. :‏ ھ۱ 4 ity‏ ہے 
برد الا وكلاها يتكون من 
۱ لسرة و ھ سرت 
ره . ۹ على طبقة ‏ فیا 4 ۹ ۱ 
8 : . ۱ ۳ 
CAN 5 ۱‏ ۱۱۱5 
يبن کرلاحییة زمر ول الا 


ی %20-15 
نه الخار جي ما 
cy‏ رف الیل ا باللحافة 
Integument‏ أو الطبقة ا جلدیة .Cutaneous layer‏ یتکرن 

Lid طبقة ظهارية‎ epidermis ê 1 اس‎ 


غير منتظم ومحتوي على بروزات من الأدمة تذعی الحليمات 

| تتشابك مع انغمادات لس تدعی التلال 
یش رود ية Epidermal ridges‏ تتضمن مشتقات البشرة 
الأظافر والاشعار والغدد الرهمية والعرقية, یتوضع تحت 


الأدمة النسیج ‏ 


الأدمة 5 


حت ا جلدي Subcutaneous tissue‏ أو تحت 


«Hypoderm!‏ وهو نسیج ees‏ عتوي على وسائد 
من خعلایا ع 


الاشعة فوق البنفسجية. يعد ابحلد أيضاً حاجرا 
الفقدان المفرظ للماء 


نفو دا ضد 


أو امتصاصه (del)‏ ما مح atl‏ 
على سطح الأرض. تسمح فو لد الانتقائية لبعض 
الأدوية یه للشحوم کیعض tye Al‏ الستیروفیدید 
والعقاقير بالدحول إلى الجسم عند إعطائها في متاطق الجلد. 
٭ الاحساس: يحتوي wd‏ على العديد من الستقبلات 
الحسية الي تسمح یتفحص الو سط gee‏ رباستمراز 
کما يحتوي علی العديد من المستقبلات الميكانيكية انی 
تتوضع في الو ا 
تفاعلات الجسم مع الأشياء الفيزيائية 
0 و الخراري: يعود تبات ee‏ جرارة الم يشكل 
طبيعي إلى الکونات العازلة للجلد)(طبقة الشحوم والشعر 
علے ۳0 اس) و آلیات تسر یع (فقدان) ا حر ارة (إنتاج العرق 
وكثافة الحملة الوعائية اجمهرية السطحية). 
الاستقلاب: تقوم ایا ae‏ 
الضروري لاس 


3 


Ds فيتامين‎ Hee 


خلال ال ی 7 فوق البتفسحية على طب 
ہے ol‏ زيادة الکهار | 


Ss‏ ؛ [زالتها abl‏ منها 
في العرق؛ ومن للطبقة تحت الجلدية OFF of‏ کے 
کت 1 الطاقة ied‏ شكل شحم. 
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مسام العرق 


له بشروية = 
حارمة أدمية 


AL seat‏ ناصبة للشعرۂ 
bab‏ زهمية - 

SLi‏ غدة عرقية 

bat‏ عرقية فارزة 


So oe ` یچی۔‎ ۲ [ >" 
: ہت 4 سے‎ SF ۱ 2 


الطبقة تحت الجلدية & 


الشكل 1-8: طبقات وملحقات الجلد. رسم تخطيطي يبين الارتباطات بین طبقات الجلد وتوضع الملحقات البشروية (حریات الشعر ولد 
العرقية والرهمية») و امحملة الوعائية والمستقبلات الحسية الرئيسة. 


خلايا كيراتينية ميئة 


خلايا كيراتينية حية لے 


خلية ميلائينية ‏ 
خلية بشروية تغضنية 
غشاء قاعدي ْ 
خلية لمسية - 
نهاية عصبية حسية ‏ 


. الشكل 2-18: طبقات البشرة في الجلد السميك. (ھ) صورة 
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etl میلائینیق‎ We البشروية والتوضع الطبيعي لثلاثة أنواع مهمة من الخلايا غير الكيراتينية في البشرة:‎ vidios 


+ تولید اشارات جدسية: إن العدید من الصفات کم ند 
ا یلد والشعر إشارات مرئية تثير الا نجذان بین الحدسين في 
یع الأنواع الفقارية ما فیها الانسان, تلعب الفیرومونات 
من الغدد العرقية 
الفارزة (دائمة الذروة) وغيرها من الغدد ابحلدية أهمية ٤‏ 


عملية الابحذاب ابحنسي . 

تبدو التداحلات البشرية- الأدمية كإسفيئات (مغارز 
انتوعة في معظم سطح AI‏ آو تبدو کتلال iis‏ 3 
الجلد السميك کراحة اليد و مص القدم لكوفها أكثر عرضة 

حتكاك. تشكل هذه التلال والأثلام الجلدية التداخیل: 
ُفاطا ميزة في كل شخحص, تبدو LEIS‏ أقواس أو عری او 
دواثر تعرف بدراسة تقاطع النهایات Dermatoglyphs‏ 
الى عرف ببصمات الأصابع والأقدام) يعد الجلد عضرا 
مرن يستطيع التمدد بسرعة dard‏ المناطق النتفخة وكبطانة 
الأمعاء یتحدد ذاتیا خلال الحياة. يلتكم ا لد التضرر في 
الاشخاص السليمين بسرعة. يعد الفهم الكامل والعميق 
لآلية ا حزیئیة لعملية pled)‏ الخلد قاعدة لمعرفة آلية التثام 
3 د الاعضاء الاحری. 


ابخنسیة Sex pheromones‏ الفرزة 


لبشرة Epidermis‏ 
تالف البشرة أساساً من ظهارة مطبقة حر 
کون من خلایا تدعى خلایا كير الينيّة -Keratinocytes‏ 
ف البشرة أيضا ay‏ أنواع 7 الخلایا أقل غزارة: 
۹ مین بس pI‏ مسا 


aS Le alee . 30 ||‏ واد (بشرة + أدمة) چسب مکان 
اخلد إذ تبلغ في الظهر 4 مم و1.5 مم في فروة الرأس. 


في Wl‏ الرقيق. یتماسك الحد 
الفاصل بين الادمة والبشرة بشدة نتيجة تداحل التلال البشروية (EP)‏ 
وا حلیمات الأدمیة oS (DP)‏ الادمة STD)‏ خلوية وغزارة 
بالئرویة الدمویة مقرل مع اخلد السميك ویکٹر الإيلاستين وتقل 


الشکل 3-8: طبقات البشرة فى 


ا حزم الكولاجينية في الادمة. تتکون البشرة 3 3 فى الخلد الرقيق م ن wl‏ 
پر ان امساح ie‏ واحده من L>>‏ 


ری 0+01 ser‏ ےم 
مکونة من حراشف ee‏ مكونة غالبا من الکیرائین. تکبیر 240 


صبغة H&E‏ 
ابتداء من الأدمة باتخاه الأعلى تتکون البشرة الخلدية من 
أربع طبقات من الخلايا الكيراتينية ومس طبقات ف الد 

السميلف: 
٭ الطبقة القاعدية Basal layer (Stratum basale)‏ تتألن 
من طبقة واحدة من خلايا أسطوانية أو مكعبة تتلون 
بالملونات /القاعدية تستند على /غشاء قاعدي/ في نقطة 
لاتصال الأدمي البشروي (لشکل 2-18 و3-18). تر 
الا القاعدیة بعضها في سطوحها الحانبية o‏ 
وترتبط مع الصفحة القاعدية بجسيمات 
aa) ۱‏ نصفية؟ تتميز خلايا هذه الطبقة بتشاطها الانقسامي 
لیف ومسوولة مع ا جزء الأول من الطبقة الشائكة عن 
٠‏ (الإنتاج الستمر للخلایا البشروية) توجد الخلايا الجذعية 
للعلایا الكيراتينية في الطبقة القاعدية الا أن اعشاش من 


5 
ای 


E.‏ ا ا هذه الخلايا يوجد Lal‏ ي بروز خاص في غمد الشعرة 


١ | 2 ١ ١ 


- i 3 


مع البشرة. تتجدد البشرة عند الانسان کل 
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)30-15 وما ویتوقف ذلك علی pad‏ ومتاطق wohl‏ 
والعديد من العوامل الأخحرى. محتوي جمیع ا لخلایا 
الكيراتينية ] في الطبقة القاعدية على bye‏ کان 
be ae‏ (10] نانومیتر مكونة من الکیراتینات 
5ء تزداد ste‏ الخيوط pA)‏ اتينية مع تطور وتقدم 
الخلايا نحو الاعلی حتی تشکل نصف کمیة البروتین 
الکلی ف الطبقة الا کثر يعدا. 
الطبقة الشائكة Spinous layer (Stratum Spinosum)‏ 
عموما هي اك طبقات البشرة (الشكل 2-18 و18-). 
تتکون من لا مضلعة أو مسطحة ETS SUS‏ نوی 
مر كزية ها igh‏ 7 نشيطة تقوم بتصنيع خيوط 
الکیراتین. قد تنقسم بعض الخلايا الوحودة فوق الطبقة 
القاعدية وتشکل مع الطبقة القاعدية طبقة تدعی الطبقة 
| الإنتاشية .Stratum germinatinum‏ تشکل خیوط 
1 الكيراتين حزما يمكن رؤيتها بجهریا تدع | لييفات مُوئرة | 
<Tonofibrils‏ تلتحم مع بعضها وتنتهي بالعدید من 
د الحسیمات الرابطة التي يتم من حلالها ارتباط الخلايا 
al‏ مع بعضها بشدة لمقاومة الاحتكاك. تمتد من ا یولی عدة 
جع استطالات حلوية صغيرة. حول اللييفات_الموترة (الشد) 
على حانبي کل جسیم رابط (تظهر الاستطالات طويلة 
وید انکماش تلایا عند عضیرها يسا وتبدو 
كأشواك (أو) نتوعات عديدة صغيرة على سطوح الخلية 
(الشکل روا رین 
اك الستمر (والضغط Gael)‏ القدم) على 
: شر فيها ا لحسیمات الرابظة 


سو بب ہج 


١ ة التي‎ IE 


٭ الطبقة اخبیبیة Granular layer (Stratum granulosum)‏ 
ae‏ من (5-3)طبقة. من جلايا مضلعه مسطحة الشکل 
خضعت لتمايز انتهائي. محتوي هيولاها على کتل شديدة 
التلون بالملونات القاعدية تدعى ارحبيبات الكيراتين 
الز جاجي/ وه 8701201 Keratohyaline‏ (الشكل 2-18 3-3 
8 و5-18). هذه الینسی غير محاطة بخشاء وتتکون من 
كتل كثيفة من بروتین فیلاغرین Filagern‏ وبروتیتات 
us ol‏ تقوم Stall ies hs‏ 2 والتسي 
بدورها ترتبط مع بعضها مشكلة بنى هيولية كبيرة ق 
عملية مهمة يطلق عليها .Keratinization 0 p23!‏ تظهر 
الخلايا صفات مميزة cal‏ بالمجهر الالکترونی js‏ 
تتمثل بوحود حبیبات صفائحية Lamellar granule‏ 
غشائية بيضاوية صغيرة بقطر(0.3-0.1) ميكرون و حتوي 
العديد من الصفائح المكوتة من ليبيدات مختلفة. تفرغ 
الات ماه Ube‏ 2 کک پا ا 
بالاحراج الخلوي. تشکل هذه الواد الغنية بالشحوم 
صفائح Gls‏ الخلاياء وهی عبارة عن آکیاس مسطحة 
مليعة بالكيراتينات والبروتينات الرافقة. تشکل طبقة 
الأغلفة الشحمية المكون الأساسي للحاجز البشروي ضد 

_فقدان oll‏ من الد ظهر عدا لك لاول Baye‏ 
الزواحف ویعد من الأحدات التطو رية uu‏ التي 
سمحت للحيوانات بالتطور على وجه الأرض. يلعب هذا 
اخاجز اداو إلى عملية التقرن وإنتاج طبقة غنية 
بالشحم دورا ي :التأثير الانع للحلد مشكلة حاجزاً wh‏ 
Ole‏ معطم الواد الغربية. 

ه الطبقة الشفافة Stratum lucidum‏ تشاهد فقط فق الد 
السممك وتبدو LT‏ زقيقة شفافة مکونة من Lie‏ 
شديدة التسطح ذات_تلون |آیوزینی/ (الشكل 1-18 
AF (5-185‏ العضيات الخلوية_والنوى فى هذه ا لایا 
وتحتوي هيولاهاً بتشكل آساسی bye cle‏ كبرائينية 

Vy ig Sl متراصة. متخمسة ق مطرق.. كيف‎ Bee 

تزال الجسيمات الرايطة واضحة بين الخلايا Pee‏ 


تة (القرنية) Stratum cormeum‏ تتكون من 


20-5 طبقة من WHS‏ كيراتينية اس AA We‏ 
با ان ابوک 
اة ON‏ وك ا خیو Js‏ ری 


- بدات معدده خختِلفة ذات 


3) po 
و سئة‎ 

ت آوزان حزيلية تتراوح بد 
۱70-0 کیلودالتوت؛/ ینغیر ترکیبها US‏ غایزث "الدج 


النشروية وعند تكتل اللبيفات ای بشده ga‏ & بروتینات 


Bs >]‏ اخبیبات الكيراتينية الزحاجية. بعد العقرن» فان 


الخلايا حتوي فقط على لییفات وبروتينات عديهة الشکا 
ہی 


وغشاء هيولي ”ميك وتدعی عندئذ خلايا متقرنة Homy‏ 
الخلایا 


Squames أو حراشف‎ cell 
باستمرارز من سطح الطبقة المتقرئة.‎ 
العزض الجلدي الشائع‎ Psoriasis يلاحظ قي داء الصدفية‎ 
الانتشار: زيادة في عدد الخلايا المتكاثرة في الطبقة القاعدیة‎ 
الخلايا. ينتج عن ذلك‎ Sha والشائكة مع انخفاض فترة دورة‎ 
زيادة قي سماكة البشرة وتجدد سريع للبشرة اضافة الى تقرن‎ 

٦‏ غير طبيعي وخلل في الحاجز الجلدي 
il‏ وس سس ھت E EE‏ : = 


الخلايا الميلانينية (القيتامينية) Melanocytes‏ 


تتو سف هله 


یر 


٤ ۳۹ 1 40 ۳۹ 1‏ 
کے یل ۰ 1-6 4‘ : |- نلا | ١‏ ۰ 


it 7 
= 31 ١ Bal 7 1 
أشي لي‎ | 


۱ يعود لون الحلد إلى العديد من العوامل أهمها محتوى 


ی3 / 387 
© 
| لایا من الميلانيئن Melanin‏ والكار ودين 


...2ے وغدد الاو ius‏ الد هو بة قف الادمة. 


35 


امیلاندن الحقيقي Eumelenin‏ صباغ بتي دا كن تنتجه 


Hor نو‎ )7- 


16 


SP) LY‏ مکحصصة (الشكل 6-18 و5 


النشرة ‏ بین مایا الطبقة القاعدية 


4 
(0 
0 
۲ 


5 
اب 


۱ > ا چھ 
یدعی الصباغ الوجود في الشعر AW‏ (ملاتین قاغ ) 
BE wee 1‏ تست م 

-pheomelanin‏ تنشا الخلايا اليلانينية من De)‏ العرف 
nS ECS‏ تل 

| العصبي) وقاجر إلى الطبقة القاعدية تی البشرة. توجد 


asi al‏ ی بن 6-5 a=‏ نج سس حو 


مدورة TIT‏ جسيمات رابطة نصفية مع الصفيحة 
القاعدية ولا تشکل حسیمات رابطة مع اخلایا الكيراتيتية 
slo‏ رة, نتفر ع من الخلية الميلانينية استطالات تغصتية طولیة 
غير منتظمة في البشرة بین خلایا الطبقة القاغدية أو الشائكة 


وتنتھی بانغمادات 3 )10-5( a‏ كيراتينية بحاورة. تبدو 
"ید باحهر الالکد روني شاحبة سے مات العديد. من 
واصهاریج من 


.)6-8 ‘als ant) الشبکه‎ 


As‏ 1 ل ند الشائكة (A) «i‏ صورة باهر الضوئي لقطع قي جلد el‏ القدم (جلد سميك) يبين عحلايا الطبقة 
۱ شكل واضح (سهم). تكبير 400 صبغة (b) PT‏ صورة باخهر الالكتروني النافد تظهر خلية 
دیمات ارابطة الواضحة تي أماكن البروزات. تكببر 8400. (6) تفاصیل dy‏ اب‌سیمات الرابطة 
ایا اا تقوم خلایا الطبقة الشائكة بتصنیم کمیات كبيرة 
Moe‏ بات کا ire)‏ وتشکل امتدادات خلویة قصيرة میزۃ لهذه الطبقة عند الانگماش 


من البروتين لتشكل الكيراتين 
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الشکل 5-18: الطبقة ابيبية والشفافة فی الد السميك. عند 

۱ تحرك الخلايا الكيراتينية إلى الاعلی من الطبقة الشائکة (S)‏ یستمر 
تمايزها وتصبح متللة بالعدید من كتل بروتينية كبيرة ا حجم عديمة 
۱ الشكل تدعی حبیبات. الكيراتين الرحاجي تتلون بشدة باللوثات 
القاعدية. تشكل الخلايا ,الي تحتوي على مٹل هذه الحبيبات الطبقة 

الحبيبية (6) وهي بسماكة 5-3 طبقة خلوية. تشكل by‏ الکیراتین 

ف هذه الطبقة روابط تصالبية مع بروتين فيلاغرنين ۳۱1888211۳8 

وبروتينات: آخریٰ منتجة حزما متراضة تملا الحيولى وتکسب WE)‏ 


٦‏ الإخراج or‏ تشكل طبقة غنية بالشحم حول الخلايا تجعل من 
طبقة البشرة غير نفوذة للماء. تمنح الأغلفة الشحمية والخلايا المليئة 
a‏ الكيراتين د 0 2 8 ما ۵ 25 تبقی الخلايا = جة من 


الد Sle‏ رو 5 تدعى الطيقة : 
ما م تنك ape tet oa‏ 9 قعدية تاماعنا 


ا کڈ رنت یہ 7 07 وتصبح بی 


ast TE | 1‏ ےت حم 
)> دیس A‏ وزی تی لحم 


0 عار + 
1 2 1 


( سے ملاس"‎ bss سے‎ cvian) 


شكلها السطح. عضيات أصغر تدعی حبیبات صفائحية تطرح بآلية 


نے رع حت اھر ل هو 

يتم تصنيع الميلانين في ہی a‏ حيث يلعب آنزم 
التیروسینیز Tyrosinase‏ دورا مهما في هذه العملية. يعر 
انزم التیروسینیز والبروتینات الرتبطة بأنزم التبروسيتير 
بروتینات داخحلية عابرة للغشاء تصنع في الشبكة الخشنة ومن 
ثم تتجمع بحويصالات OSS‏ ف حهاز غوجي (الشکل 
7-8). یقوم تبروسینیز بتحویل التيروسين في البداية إلى 
سے 
phenylalanine (DOPA)‏ الذي يتحول بدوره ویتبلمر إلى 
الميلانين. يرتبط بعدها الميلانين بالبروتينات البنيوية المطرقية 
في احویصلات. يتجمع الميلانين في هذه ا حویصلات حصی 
تشكل ole‏ ناضجة تدعی Sled!‏ اليلانينية 
0:009 التي هي بتى إهليلجية بطول 1 

ميكرون. 
عند تشكل الحبيبات asl‏ تنتقل بعدها بوساطة 
بروتين_الكنسين Kinesin‏ على طول التبيبات الدقيقة إلى 
قمم تغصنات LO)‏ اليلانيتية الغتية ASG‏ تقوم الخلايا 
الكيراتينية الرتبطة بالخلايا اليلانينية في الطبقة القاعدية 
والشائكة ببلعمة قمم تخصنات الخلايا اليلانيتية. تلتحم 
المواد المهضومة مع الحسیمات الحالة وبعدها تنتقل على 
طول النبيبات الدقيقة قي الخلايا الكيراتينية بوساطة بروتین 
الدينين Dynein‏ إلى المنظقة_الة و | 
چا خسیمات ا ميلانينية. یتجمع ae 2 3 er‏ 9 
silt‏ قوق النواة ويقوم بامتصاص وتشتيت ضوء 
mie‏ و اک يحمي DNA‏ من التأثيرات_المؤذية للأشعة 


ا Be ae‏ 
الميلانينية 2 أن الخلايا oe‏ تعمل ود خرن 
أوحدة ميا بشروية) إن كنافة مثل هذه الوحدات 


متمائلة . ف جى الأشخاص. تنتج الخلايا اليلائينية في 


من ن ول وش من حط کے 


389 / sin) 
5 م | - 7 و وق وه‎ 0 ahaa) A. a 
oo : ٠ی اس اہی چو گا إفراز العد : 7 ۲ لي‎ 
لی انینیه على يك من وت 5 صهاوية التيروسين. نتيجة لذلك فان الجلد يصبح غير محمي بالمیلانین‎ 
الميلانينية. ایا سے من أشعة الشمس وتکون نسبة حدوث سرطان الخلايا القاعدية‎ UH! بي على زيادة نشاط‎ 
. وسرطان الخلايا الحرشفية (سرطانات الجلد/ أكثر‎ ١ ۱ c ہد‎ 
/ 7 شعة فوق‎ ۳ ie OU دا کی بعل التعرض‎ At یصبح ول‎ 


إن تنكس أو غیاب کامل للخلايا الميلانيتية یؤدی الى فقدان بقعي 


۱ و خنة هتسه | 1 اج ٠|ء‏ 
۳۹ (أطوال واج 320-290 × خاي للصبغة في الجلد ویدعی هذا الخلل البهاق Vitiligo‏ 


يدث ذلك في مت 


الخلايا التغصنية (لانغرهانس) 
Dendritic (Langerhans) cells‏ 


2 ۱ چ‎ f 9 5-5 3 

الخلايا الميلانينية و انتقاله ۰ إلى الخاد 7 دیا معدمة للمیتضد تظهر عادد CFF‏ 3 الطبقة 

- 9 سا الشائكة موم حلايا )2 3 معد متها 
التطبيق الطبي 1 


حدا في هد ا 6-4). Les‏ هذه WIE!‏ من نقي 


يسبب غياب الک روتیزول المفرز من قشرة الکظر و الا تیا تیب 
۱ اک ا في الإنسان لعظم وتنتقل عبر الدم إلى الجلد hy‏ القدرة على ربط 

فرط في افراز الهرمون المنبه لقشرة الکظر 4011 الذي بودی با 

az هارمه یسم یل ۱۳ ۱:۳ |-{4 2 بج‎ a 
بدوره الى زيارة تصبغ الجلد» كمثال على ذلك مرض أديسون 3 وتقدم الستضدات إلى الخلايا العائية بنفس الطريقة‎ 
3s ينجم عن خلل في وظيفة الغدة الكنلرية. الى تعمل فيها الخلايا التغعصنية المناعية الأخر‎ sll Addison disease 
5 الیکرویات اراق ال‎ alsa الأعضاء الأخرى. ,لا‎ ٠ اضطرات ورائي ,نح عن حت‎ (Albinism) او البرص‎ ded 
مقدرة الخلايا الميلانينية على تصنيع الميلانين نتب نتيجة لغياب نشاط‎ 


لل : Ue!‏ اليلانينية. (a)‏ صورة بحهر ية للایا ميلاليئية (M)‏ 3 الطبقة القاعدية من البشرة تقوم تیم حبیبات امیلانین و نقلها ال 
هيراتينية ابحاو ة للطبقة القاعدية والشائكة. تبدو الخلايا الميلانيئية النموذجية شاحبة تستند على غشاء قاعدي والميلانين فيها أقل من الخلايا 
H&E 5 oa‏ رط مزل لخلية ميلانينة» ترسل الخلية امتدادات تغصنية غير منتظمة بين الخلايا الکبراتينية ابحاورة 

aa aD) dau 6‏ 
ن ad‏ نا )0 یه الدقيقة ld‏ مبلانينية تند على صفيحة قاعدية (BL)‏ فيها أجهزة خوطي متطورة جدا (G)‏ تنتج حویصلات 
کا ية (MG)‏ تتجمع قي قمم الامتدادات اهيولية التغضنية (CE)‏ قبل 


: با ليلانين. Daal Jus‏ باج با ميلانين تتحول ال حبيبات ملا 


بی دج 
> 


(90ق / الفصل 18 


الشكل 7-18: تشک اجسیم اميلانيني: (الجزء العلوي) 
رسم خطیطی سخلیة ميلانينية تظهر الراحل الأساسية لتشکل 
الیلانین. spl)‏ السفلي) یوضح تضج اخبیبات اليلانينية Bel‏ 


4 


ا0اک Rekha‏ ادن اكات rea‏ ہے ہن 
الہ 35 (s—‏ لمر حلة 1 (اجسیمات میا نينية ) : یصنع انز ی 


۱ 


التیروسینیز في الشبكة الخشنة ثم يعالح قي جهاز ae‏ ويتجمع 
في حویصلات حتری ایضا على مطرق حبيبي دفیق مکون من 
بروتینات آحری. الر حلة 11: يبدأ تصنیع الیلانین في حسیمات 
ميلانينية بيضاوية حیث ینتظم مطرقها قي حيوط متوازية یتوضم 
علیها الیلانین التبلمر. الر Ue‏ 111: یتراکم الیلانین في الطرق 
مشکلا جسیما میلانینیا. الرحلة IV‏ تتضح ole‏ البلانین 
Sey‏ الميلانين کامل الخويصل. تفقد هذه البتية نشاط انز 
لتیرو سینیز ويمتلع داخحل الطرق بالیلانین. تبدو حبیبات INN‏ 
اللاضحة إهليلجية بابعاد 0.5 × 1 میکرون واضحة باحهر 
الضوئی. تنتقل ole‏ الیلائین إلى فایات استطالات الخلية 
اليلانينية وبعدها إلى الخلايا الكيراتينية الحاو رة ق الطبقة الشائکة 


۳ 7 کے . , 3 0 fo‏ 3 7 575 
۾ القاعدية. تنتقا , حبیبات الیلائین ق الخلايا الب ائينية إلى النطفة 
سے لے 5 - 92 س = ۳ - > ے۔ نہ سا 


گر ہے ہیں | a‏ 8 ا سا پا جا لو ما ا 02 | 


DNA‏ من التأثيرات الضارة للأشعة فرق البنشسجية. 


۰ تخیر في الخلايا التغصنية وإثارة رد فعل مناعي. نظرا لوقع ا جحلد فانه على اتصال مباشر مع العدید من 
Jars,‏ . تا 

۰ رهانس وا یا ا للمفاویة امن pt‏ ة 3 البشرة الجر یئات الحسة لمستضيدية لذا تشارك البشرة 3 als ack!‏ 

۴ 26 4 "آ0 90 قفجھ یت 

۹ المكون الرئیس لناعة ا جلد التلاژمية والتلاؤمية (الفصل 14) وتومن بالاضافة إلى الحماية وظيفة 


ee ۰ مناعية)‎ | - ۳ 


Tactile (Merkel) Cells نها اللمسية (میرکل)‎ 


. الخلايا الظهارية اللمسية (عموماً يطلق عليها حاو 
Us,‏ مستقبلات میکانيکية Lol as‏ الکيراتينية 
toy‏ للون» مع وجود Sa‏ كرا ي افیرل Waly‏ 
+ المسيمات اليلانينية إن وجدٹت, تنشأ من حهاز ae‏ 
ات عصبية مفرزة ذات لب صغیر كثيف تحتوي على 
58 تشبه هذه ا خلایا صفات UAH!)‏ العصبية الضماوية 
De‏ العرف العصبی رشرضع في الطبقة 
اتاعدیة للبشرة (الشكل 2-18( في المناطق احساسة للمس 
وی قاعدة حریبات الشعر. تشکل السطو ح القاعدية 
۱ والجاتبية هذه الخلايا اتصالات مج الأقراص النهائية التسعة 
لألياف غير المغمدة ا حسیة التي تخترق الضفيحة القاعدية 
(الشكل 8-18). متللك LOU!‏ اللمسية وظائق مععلقد 
بالجهاز الصماوي المنتشر (الفصل 20) إضافة إلى عملها 
كمستقبلات ميكانيكية للاحساس باللمس. 


ne 
uy و ینسا‎ 
7 


hoe lê مر‎ 
7" 1 
3 ۳ 1 
۱ 


بر >= 
820۳٠۰ 1 aan SNN‏ 
٩ ۵‏ فى Ai,‏ 0 
رر 9 م۶ i‏ 3 ھتاہ كا یں ۱ 4 | کے" 
A E‏ ین تی بع لا - Asli)‏ لته یندا 5ز یش ۵ ا 
اليل : 1 سک ew‏ خلیه لمسية فى بشرہ. 51 
٠ 9-8 0 2| ie 8 :‏ 1 42 3 
A 2‏ هون ۳ ۳ 9 
wa; 01۲ ۲ 7 N‏ 8 ۳ 5 سڈ ١‏ 
١ 2.‏ رو لا ۲۲ یو کے لی یں ` یت ]زد - 
ve sie‏ ےر کے ا 1ئ 35 ۷۹ ١‏ 
aL’ re > 2‏ ره جر ۳ د ۴ 22 ۳3 ٠‏ 7 
:1 م رق eae‏ سی 


- ۱ ہد a=‏ وت 
== ۲ نا to fs‏ 


سس تچ e‏ سس ہے 


تملك خلایا ميركل اسزة سريرية نظرا لكونها ها نا لسن 
خبيث غير شائع من الصعب معالجته. يعد سرطان خلايا ميركل 
ofl‏ شيوعا بأربعين مرة من سرطان الخلايا الميلانينية ولكنه 
أكثر ٹسیا للموت بمرتين من سرطان الخلايا الميلانينية. 
بيات TES a ee‏ د 
الأدمة Dermis‏ 


نسيج ضام (الشكل 1-18 2-185( يقوم بدعم البشرة 
وربظها مع النسیج تحت ابلدي. Gls‏ سماكة الأدمة 7 
منطقة الجسم إذ تصل در سس دوس مم في فى الظهر. ! 
سطح الأدمة غير منتظم منتظم إذ oo pt‏ على العديد من البروزات 
أو ما يسمى حليمات أذهية Dermal papillae‏ تتشابك مع 
بروزات البشرة (اسفینات أو تلال بشروية) (الشكل 1-18). 
تكثر الخليمنات الأدفية في المناطق لدیة التي تتعرض 
للضغط وتقوم بدعم وتعزيز قوة الاتصال الأدمي البشروي. 
ني أثناء التطور oF) tt‏ الأدمة التو سطية مصير ايز 
طبقة البشرة الساترة fs‏ فعلی be‏ المثال» . أظهرت 
التجارب. على 0 ان ob‏ أدمة Waal‏ القدم المأحوذة من 


اس تشکا دائماً بشره شديدة التقرن کرٹ 


للتداحلات بين هذه الظبقات. الغشاء القاعدي إينية هر {us‏ 
کون من (صفيحة شبكية Reticular lamina‏ وصفيحة 


‘cast iene cee‏ يكن رؤيته باٹحھر الضوئي. يجب أن 
تقر الواد الغذائية من خلال الغشاء القاعدي إلى اللخلايا 
1 كير أتينية ف | البشرة غير الوعائية )من الأدمة cae‏ 


تؤدي التشوهات في الاتصال الادمي- البشروي الى نوع واحد 


otha 2‏ المنفطة تدعی شبیه لققاع الفقاعى 
oe Sey os 34 17112017‏ اخرد هن" چو 


۱ ی ا . 
wy OC ۹ ۱ 1‏ وا 0 
یہ ئا ا 2 الدله 3 
| # لاز لاصابنہ لیر نپ 1 
4 


9-8: الألياف المرنة في الا abe‏ في جلد ai,‏ 

3 با بی توزعا Gs‏ للألياف الرنة الداکنة بين 

oS‏ الایو زينية. ق الطبقة الحليمية-الأدمية ینخحقض قطر الألياف 

a 1‏ تد افتراها من البشرة والتحامها بالغشاء القاعدي تكبير 100 
2 ویغریت للالیاف الرنة. 


۱ على teh‏ غير Lull cel‏ 
الخارجية منها تدعی الطبقة اخليمية Papillary‏ 
riers‏ تد Ss‏ الطبقة الشبكية Reticular layer‏ 
: اطليمية تشكل الجرء الرئيس 
> تون من طبقة رقيقة ول سيج ديج ضام 
3 ايا ضامة أخری كالخلايا البدينة 
oli ۳‏ تثبیت Anchoring fibrils‏ 
2 القاعدية وتربط الادمة 


: 53 ۰ 1 ہے 
لغراعات بين الالیاف کر 


والكولاجينية 


سر , و انا 9 af‏ - +۰ > - 
بالغلیکوز آمینوغلیکانات الغنية بالدرماتان الکبرت. 


التطبيق الطبي 


Ee‏ تقدد العمز 1 نز داد Less‏ 45 / زلياف الکو لاجيدية جينية 2 وبنقصض 


9 : م و 0 ۰ ہت 4 4 
تصنیعها بينما يزداد عدد وسماكة الألياف لمرنه لذا شر 


ہے 9 /۹: ۰ 
محلو یئ حك ۲ یسا 


رى جلد الإنسان من الإيلاستين عند البلوغ تقريبا 5 أضعاف 
کسبته فى الحياة الحئینیه ae‏ يلاحظ كثافة فی الألياف 
الكولاجينية ذات الروابط التصالبية وفقدان الالیاف المرنة 
وتنكسها نتيجة التعرض الشديد. لاشعه لشمس (Solar‏ 
elastosts)‏ مس ة tiles‏ وفقدان المرونة وتطور تحاعید 


1 5 


في العديد من ااضطرابات كتهدل الجلد ela, Cutis laxa‏ 
إيلير داللوز Danlos syndromes Ehlers‏ ی 


Say‏ زيادة فى 
مرون ls‏ و الأر بطق م دة Us‏ : عملية تضنئيم الليرفات 
الكو Aria Y‏ 
60 
ك ١ 4 5 | “ I 3 i‏ 
دعت ال دمه مانا ننسو ي المشتمات البشرو ية اكجريبات 
ھ 
peal‏ لعل كیا کہا نیسح : إن 
تا و 7 ال 5 6 


i 
By نانظره الردية ره ر‎ ‘A pee رة للعمّل الو دية‎ las 


bil‏ العضبية الوارذة إلى الخلد شركة الأدمة الخليمية 


مہ لن 


وحول! حریبات الشع] وتنتهي في الخلايا ا اللمسية 


ی و ای MG | a‏ 2 ۴۳ .1 
وي الستقبللات احسیة المغلفة في الادمة والنهايات العصبية 


النسيج تحت الجلد ي Subcutaneous tissue‏ 


رحو مع الاعضاء السفلية ما يسهل انزلاق ا لد فوقها 
(الشكل 85 تلعی web ode‏ ایض بالطقة eZ‏ 
الأذمية أو اللفافة السطحية وتحتوي غالبا على خلايا شحمية 
7 كادف فين راطق tae‏ من god!‏ رقف في 
حجمها حسب اطالة الغذائية. تساهم التروية الدموية 


الكبيفة 3 الطبقة تحت الخلدية بامتصاص و وا الأدوية 
امحقوئة بشكل ‘cr‏ 


ہ Vessels & Sensory Receptos‏ 
إنسيج الضام ق الخلد على شبكة غنية بالأوعية 
كل الأوعية الدموية الي تغذي 
On pa‏ اماي (الشکل 1-8): عميقة تتوضع بین 
.| سيج تحت الجلدى و أخجر ی سطحية نتو ضع بين 
أدمة الحليمية والادمة الشبكية. ترسل الضفيرة 


٤ هت‎ 
فروعا ترود‎ Subpapillary plexus اخلیمیه‎ os 4 


ار 
کر إضافة ۳ دا تستطیع 98 العصبية 7 rd Het‏ ۱ 


رت کراوز 


joe 


7 ه مباشرة. 
بالإضافة إلى 
INS :‏ ریں۔ تفاغرات 
وريدية شر نی( حو بلات Arterivenous anastomoses‏ 
(الفصل 11( تتوضع بين الضفیر تین الرئيستين. عمل 
التحويلات الوريدية الشريانية على حعض > ob‏ الدم 3 


الطبقة اخليمية لتقليل فقدان الخرارة في الروف البارده 


ال ظيفة الغذیت تقوم الخملة الوعائية 


ل نات م ور سي على يان یی ترتع ان رل لت القاعدية, شتوي ۰ العصبية اد مرت 


ae‏ الضام 5 وی )76 N‏ ار ادیستی الصفائحية سیر تحسس الضغط والاهتراز ز Sle‏ التردد 
ز الي تتحسس الضغط والاهتزاز منخفض التردد Olea‏ رولينتي ا کاو مو کس راوه اي ر 
روفینسی ۱ و بصلات کراوز من الستقیلات الأقل وضوحا ییا Lib ys‏ 


Bets: |. AN, pind‏ تو جد ےو او جوا 
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تسین 


aes meee od q‏ ا 

LS ۱ er, ا‎ , 

ا 11-18: Slept!‏ اللمسية رالصفاکحية. صورة جهرية ین AST‏ الستقبلات اسية انتشارا في لد (a)‏ حسیم لى ۳ 
0 صبغة (b) H&E‏ حسیم صفائحي (باشيضي) تکبیر 40 صبغة H&E‏ الجسيمات اللمسية (TC)‏ متخصصة بتحسس اللمس لتقل 
وتتوضع غالبا ق الخليمة الادمية (DP)‏ قريبة حدا من البشرة CB)‏ إفنا إهليلجية الشکل بطول 150 میکرونا ا محفظة خارجیة (من غلاف الزمة 
العصيية) وطبقات داحلية رقيقة متراصة من خلایا شوان متحورة حول مسار العدید من GUY‏ العصبية. تتحسس الحسيمات الصفائحية السعط 
او اللمس التشن؛ رهي بى كبيرة بيضاوية الشکل بطول 1-مم توحد عميقا ٹی الادمة الشبكية قرب التسیج تحت الخلدي. ها فان اط 
الخارحية من النسیج الضام LS‏ ب 50-15 طبقة رقيقة مركزية التوضع من خلایا شوان المتحورة والقصولة عن بعضها بقليل من سائل De‏ 
5ل العديد من احاویر من هاية واحدة في السيم وتتوضع قي ا رکز الأسطواني الداحلی للحسیم. يؤدي 2ر4 ار ا 


سیم من آي اتجاه إلى تغيير مکان ال رکز الداحلي مما يؤدي إلى توليد دفعة عصبية. 


فقدان الحرارة في الظروف 10-8). تتضمن الستقبلات غير المحفظية fey‏ 
هم ق الحافظة على درجة حرارة ا جسم, Unencapsulated receptors‏ مايلي: EN.‏ 
مفاوية is‏ ياس مغلقة في الحليمات الادمية ٭. أقراص لسية Tactile discs‏ ترتبط مع الخلايا اللمسية ٠‏ 
We‏ لتشكل ضفيرتين تتوضع مع الأو عية البشرو ية وتعمل کمستقبلات AoA‏ حفيفة, ارط 


KE e TE‏ ہہ 
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و نھد ۱ eo‏ هايات Aas‏ حرة Free nerve endings‏ تو جد في الادمة 7 
للحرارة العالية والنحفضة والألم والحكة رھ" 
۳ نت 2 i‏ ۰ 


۳ 
a. 


7 00 1 
مس ےہ 22 7 ۱ 
لت لهات ال ٹل eet‏ > ہو جحد 4.8 
فعضا ل يد : 3 — er RS ae ۲ ON‏ مس ا - 


ہچ ہے ھا 8 
عدن 4 


۱ 5 ہے ۰ i AVS‏ 7 : و بے کو ہہ 
ت۱۳ ۳ کہ یت ه ضفائر جدر الشعر 4 Root hair plexuses‏ شبحة من 
لغة بالك ان یی لست نع ۱ ۳ 1 1 7 les‏ 


. ہے 
4 = 
| ص ۲٥0‏ 7 


a ۲ || : 
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تنضم ated receptors‏ 
«غاطة محفظة) مستقبلات آلية در . 


al تدعى‎ Tactile وت‎ 


Encapsul 


ود الأنامل , الأصابع ورا 
bende‏ مت 5 jan)‏ 


و می رحس دمن 


Lamellated (Pacin 
و ية 31 نتروا اُبعادھا‎ E | corpuscles 
النسيج‎ J acs مر تر عمیقا ف الادمة‎ | x 0.5) 
50-15 تحت الادمة ها محفظة خارجية وتتوي علی‎ 
صفيحة مر کزية من خلایا مسطحة لشوال روک ولاجين‎ 
015 يخيط عحوار غير مغمد شدید التفرع (الشكل‎ 
Tes متخصصة بتحسس اللمس‎ lent! كله‎ 
ttt والضغط (اللمس الستمر) والاهتزازات دوت‎ 
فى احفظة يؤدي إلى مضاعفة اتبيه لآ )رل ۴ اللب‎ 
ابحو اري لبدء الدفع العصبي.‎ 

٭ جسیمات كراوز وروفینسي Krause & Ruffini‏ 
corpuscles‏ وا لجسیمات الغلفة الأخرى مستقبلات آلية 
تتحس الضغط في الأدمة» تتميز ببنيتها غير الواضحة 
(الشكل 10-18). 


توجد أيضا |مستقبلات ST‏ صفائحية مغلفة في النسيج 
شام للأعضاء الحشوية عا فیها جدار الستقیم UND‏ 
ولية تتحسس الضغط عند حدوث ا (اضطراب) في 
نسجة اغحیطة, 


~ 
و‎ 
ie 


شعر بسی قرنية متطاولة Las‏ من انفمادات في ظهارة 
)تدع ) pean Hair follicles‏ 
aby‏ ن 4 e‏ و نگل وتر کیب he‏ 


Just, القدم‎ en 07 ال‎ 


و AAA‏ القضیب والبظر والشفران الصغیران ناو یو جحد 


في الوجه | 600 تع سس سب 


الشعر 
#وكيت زمنسي محدد في كافة مناطق ped‏ وحتسی في 
المنطقة الواحدة. تختلف الفترات الزمنية للنمو والراحة 
حسب النطقة. فعلی سبیل الثال» قد تستخرق فترة النمو 


اد يملك فترات نو وفترات راحة. لا حدت غر 


(طور تنامي الشعرة (Anagen‏ في فروة الرأس] عدة سنوات ۱ 


بینما تستغرق فترات_تراجم اجع shy Al‏ (طور تراجع 


ع الشعرة 
veg. (Catagen‏ اب (طور همول . الشعرة (Telogen‏ 


af 4-3 |‏ آشهر | یتاثر ۳ الشعر بشدة ف منطقة ار و العائَة 


سے ۳ 


باشرمونات الجنسية lm tacky‏ 
يحتوي جريب الشعرة Hair Follicle‏ في أثناء فترة النمو 
على 2 Pic‏ يدعى بصلة الشعرة Hair blub‏ (الشكل 
18 ۳ تتغرس الخلمة الأدمية في قاعدة بصلة الشعر 
وتحتوي على شبكة لشعيرات دمویة ضروزية البقاء حریب 
الشعر. إن فقدان جریان الدم Gok‏ إلى موت جريب 
الشعر. تشکل اخلایا البشروية المغطية للحلمة الأدمية جذر 


الشعرة Hair root‏ الذي ينتج ویستمر مع ساق الشعرة 


|| A بارز] على سطح‎ Hair shaft 
.الخلايا الظهارية (الكيراتينية 0 الى تشكل بصلة‎ Lo إن‎ 


الشعر تشبه لايا الطبقة القاعدية والشائكة لبشرة الللد 


تنقسم هذه اخلایا باستمرار وتخضع للتقرن وقتمایز إلى 
أنواع خاصة من الخلاياء في بعض أنواع الشعر السميك 
تنتج خحلايا المنطقة المركزية في جذر الشعرة عند قمة الحليمة 
الادمية حلايا كبيرة فيها_فجرات_متوسطة_التقرن تشکل 


لب ا لشعرة Medulla‏ (الشکل 612-18 و13-18). plas‏ 


الخلايا الاحری إلى خلايا شديدة التقرن تتحمع في 
Ole pe‏ خلوية متراصة ها شكل مغزلي تشكل قشرة 
الشعرة cortex‏ 1181. تشکل الخلايا احيطية جليدة الشعرة 
Cuticle‏ 1118 تشكل طبقة رقيقة شديدة التفرن مكونة من 
حلايا تشبه اخصی تغطي الفشرة (الشكل ۰12-18 و13-18). 
تنتقل حبيبات الميلانين من الخلايا الميلانينية في بصلة الشعر 
إلى اخلایا الظهارية التسي تتمايز فيما بعد لتشکل الشعر. 
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الشكل 12-18: الات مك ہے bul‏ الشعر في اسم نفس الت ركيب» تتشکل 
چیعها من حریبات الشعر المتدة عمیقا في الأدمة والمشتقة من طبقة البشرة. تتشكل 
Ta ۱‏ ار من ھی البشرة النامية ف الأسفل ويطلق على کامل البنية و حدة 
£45 شعرية unit‏ ۳۱۱050036605 توي على عش خاص فيه خلايا جحذعرة 
“رن لل ليطي gd ely‏ ریب الشعر عا نیپ لم 
ل 3 atl j Ee‏ ات تعمل على سحب الشعرة المنقصبة والغدد الز همية est‏ تف رغ 
لش وار من الیشرۂ, 
ie‏ مر Bag‏ لب وقشرة جذر الشعرة مقطوعة بشكل طولاني وایضا 
oe 3 ۳"‏ ضام واله + هاري ا حیہ ان بالشعرة 3 النامية, بظهر الشكلان حلمة أدمية 
)8 بے ۹ تا جریب فر و اه 


الشكل 13-18: طبقات وجریب الشعرة. (a)‏ مقطع مائل لقاعدة جريب الشعرة 
لضام الحيطي (CTS)‏ تحاط الحلمة بالجز ء العمیق من الغمد الظهاری الذ 


القشرة فقط (CO)‏ بوضوح ف هذا الشکل, تکبیر 140« inne‏ 


تتواصل خلایا الطبقة الخارجية لبصلة الشعرة مع ظهارة 
غمد !+ Root sheath‏ والذي يز فيه طبقتين: غمد جذر 
الشعرة الداخلي Internal root sheath‏ يحيط بشكل كامل 
الجزء الأولي من جسم الشعرة (ساق الشعرة) ویتراحم 
:]7.7 ۰۰ 
External root sheath‏ يغطي الغمد الداحلي ويمتد إلى 
re)‏ ة حيث يتواصل مع الطبقة القاعدية والشائكة. ظ 

تفصل الأدمة عن جراب الشعر بطبقة رقيقة غير خخلوية 


membrane —‏ 8517 (الشکل 13-18). تشكل الأدمة ا حیطة 


٠‏ الطبقة الأدمية احليمية 


ector pili Muscle الات التاضبة للشعرة‎ 


Soy (2-183 1 9‏ تقلصها إلى ا سا 


ree 
ST 


5 الغشاء القاعدي لليشرة الجلدية. تکاژ الخلايا الظهارية الکيراتينية حول LH‏ وتتمايز 


dab)‏ مل غشاء قاعدیا سیکا تدعى الغشاء الزجاجي 


ء تدعی طقة متقرنة» بینما plat‏ خلایا حذر الشعرة 


سس کک + 


ي يتواصل مع غمدي جذر الشعرة الداحلي (IRS)‏ وغمد جذر الشعرة 


(DP)‏ وعائية مستمرة مع غمد النسيج 


fh 5‏ 3 
الشعرة اخارجي /غشاء زحاحي (GY‏ مستمر 
کجذر الشعرة نفسها.. قوق الجلمة یکن مشاهدة 


Coe HEE‏ عرضي ی جار الشعرة ہین نفس یقات جريب الشعر ولكن 
طبقات حذر الشعرة والتي تبدو واضحهة تشمل اللب (My‏ والقشرة (CO)‏ والجليدة (CU)‏ تكبير 140 
الالكتروني الماسح لنفس العينة يظهر منظر مختلق لطبقات جذر الشعرة جما فیها طبيعة الخلايا الشبیهة 
دموي صغبر (BV)‏ وحزم كولاجينية (CB)‏ في الادمة اخيطية. تكبير 2600. 


صبغة -H&E‏ (ع) صورة Al‏ 
ark‏ 2 سطح الخليدة الرقيقة ووعاء 


على طبقة من افواء الساخعن قرب الخلد. ینتج عن تقاص 
العضلات الناصبة للشعر ف الناطق التي تحتوي على شعر 
ناعم نتوءات دقيقة على سطح الجلد. (نتوعات وزية أي 
منظر شبيه بحلد الوز) لتشوه الأدمة الملاصقة للشعرة في أثناء 
oye‏ لون الشعر إلى تشاط الخلايا اليلانينية المنوضعة بين 

الجليمة والخلايا الظهارية لجذر الشعرة. تقوم UE!‏ الميلانينية 
بتصنيع حبيبات الميلانين و نقلها إلى الخلايا الكيرانينية بنفس 

| إلا الي تحدث ف البشرة. ختلف عملية oad‏ فى 
اة عن البشرة عا يلي (1) قلاف التقرن ف البشرة 
حیث يودي التمايز الانتهائي حمیع علایا البشرة إلى تشكل 

۱ إلى أنواع 
خحلوية في اللب والقشرة وجليدة الشعرة والشي تختلف 
" بعض الشيء في بنيتها الدقيقة Bliss‏ الكيميائية النسيجية 
ا" ر كبراتييسن الشعر بکونه اکٹر صلابہ 
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و كثافة من الطبقة المتقرنة فى البشرة bile‏ على بنيته لمدة 
أطول. (3) يحدث التقرن ف البشرة بشكل مستمر علی فقط في حذر الشعرة. 


سلامية (عظم الإصبع) 


کے ابو جيهي Ot‏ 2057057012 + 
56 سر 9 اک اک 
om ۱ ۰ Sas ۳ : 7‏ 
ف HK.‏ 
~S, ۳‏ 
اس رہ نو کے ار 


a 
` FEST 
ADIN 
1 


1 کے 4 ا بی ےہ 
دہش ها رصمل ۵ 


وین ۳ 
ets - . j‏ 1 ےم و 1 “a‏ 
تر هده الايا مطرق الظفر الظهري (DNM)‏ ومطرق الظفر ا ع 
{cory‏ 00ک .= ùi‏ 
أهم ی الطيقة 


5 ای کب IP‏ یچ بخلايا كيرانينية. تبقى صفيحة الظفر الناضجة ملتصقة بفراش الظفر (NB)‏ الذي يعكون من الك 
کة فوق الادم ي يندفع إلى الأمام OF‏ فراش الظفر من حلال التمو الستمر لطرق الظفر: تکیر 100 صبغة ۷۳ ا 


1 ? ۰ 78 


الشکل 15-8: الغدد الوهمية. تفرز الغدة الز یة 0 معدا من الشحوم یدعی الزهم إلى قنوات قصيرة تفتح عادة تی جريبات الشعر (a).‏ 
صورة بحهرية تيئ حلايا صغيرة قرب ا حفظة من النسيج الضام تتکاثر وتعطي عنبة مكوتة من خلایا زهمية كبيرة (Sy‏ تخضع لتمایز انتهائى بامتلاٹھا 
بفطرات شحمية صغيرة ومن ثم تتفكك ق قنوات (Dy‏ بالقرب من جسیم الشعرة (A)‏ مع فقدان نواها وعضياتها الأخرى. تكبير 122ء صغة 
(b) H&E‏ صورة بحهرية توضح محفظة الغدة ولخلايا الز a?‏ التمایزة بتكبير عال. تكب بر ۰400 صبغة H&E‏ إن إفراز الزهم مثال غوذحی عن 
لافراز المنفررز (الكلي) حيث تموت كامل الخلية وتساهم ف المنتج الإفرازي. يؤدي MEN‏ الثابت للخلایا اخيطية داحل ا حفظة إلى دفع الزهم ببطء 
وباستمرار إلى القنوات. ا خلایا العضلية الظهارية غير موجودة. 


الأظافر Nails‏ وتندفع إلى الأمام فوق سرير الظفر لا يساهم ف تشكيل 
صفيحة ag‏ ۔عقدار کا پرا لظفر الإصبع 


| تتشكل الأظافر بعملية مشايمه للتقرن وهي صفائح 
ظ متقرنة یمکن ثنيها من الكيراتين على السطح الظهري 
۱ للسلاميات القاصية (الشكل 14-18). يشكل المرء الداني 
| من الظفر حذر الظفر الذي ba:‏ بطية جلدية دائية رقيقة 
تلو من الأشعار والغدد الرهمية. تشكل الطيقة المتقرنة 
البشرية الممتدة 5 طية الظفر ا الجليدة أو ما يسمى 
لوق الظفر .Eponychium or Cuticle‏ ترتبط صفيحة 
الطفر Nail plat‏ المتقرنة مع سرير البشرة الذي یدعی الغدد الجلدية Glands of the Skins‏ 
فراش الظفر Nail bed‏ الذي يحتوي bt‏ على ا 
القاعدرة والشائكة. تنشأ صفيحة الظفر من مطرق الظفر 
is 99 2 Nail ۲‏ . مکار خلايا 
7 و مجن کا ۶ جذر fe,‏ 


وم هرا يا لظفر القدم. تصبح التهاية القاصية اصفیحة 
تر 8 عن سرير الظقر فى مکان الطية البشروية الما 
يحت الظفر Hyponychium‏ والتي تقطع أو تزال, تؤمن 
صفيحة الظفر الشفافة والظهارة الرقيقة لفراش الظفر ئافذة 
مفيدة لمعرقة كمية الأوكسجين ف الدم من خلال لون الدم 
في الأوعية ALL)‏ ظ 


الغدد الزهمية Sebaceous Glands‏ 
یمن 3 أدمة معظم سطوح الجسم باستثناء الخلد 
"السميك غير الشعر" (الجلد الاملس) ف راحة اليد وأ خص 
القدم. یقدر عدد الغدد بنحو (100 دة في کل 1 ہم في 


I ۱ 
1 
۱ 
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وتقدر بنحو 900-400 غدة/سو”. الغدد الرهمية هي عنبية بلكل chy‏ وعضخغ لبلعمة ذاتية مع عضياقًا الخلرية 
متفرعة فیها العدید من OL‏ المتصلة إقناة قصيرة ge‏ الأحری وقرب القناة تفصل وتحرر لشحوم باه کی 
gale‏ في etl‏ العلو ی راب الشعر (الشکل 12-8). (الكلي). یدعی الناتج الافرازي بالزهم Sebum‏ الذي بطر 
تحتو ي المنطتة البارزة تريب الشعر على عش wet Ly (a+)‏ على سطح الجلد| على طول حريب الشعر 1 القئآة, 


جحل سے تعطى LY‏ حریب الشعر و مطرقا و بشرة حاو رة يركب الز هم من مزیج Anne‏ من الشحوم عنا فیا 


هس حر ١‏ 


سک تح حت 1 - 


وغدداً زهية ملحقة. في بعض الناطق اخالیة من الشعر أسترات_الشمع والسكولين :۹90۵/۵ 3۶ ۳ 


امي انی ررس تہ ٦‏ و ۱ 0 ری اة =e = 3 jy‏ ۲ 
کالغدد التناسلية واخقون والحلمات تفتح قنوات الغدد والغليسيريدات الثلانية الشي تتحلمه ieee oo ONE gb‏ 


نک اش ا ہا و سے سس تسوه : ANS‏ ان فراز الع لز ثمية ghd‏ ۶ یئ 
الذهنية مباسّرة 3 سطح اشر ۵ تتکوان العتیبات الز همية من الاقر از . يرداد إفراز الغدد ال زحمیة بعد الب 4 يسود 7۷۔ 


عتم 


= 


على صفيحة قاعدية. تتکاثر هذه الخلايا وتتحرك باتحاه الكظرية والمبيضية في النساء] من الوظائف النوعیه لی 
~ ۱ 
Cx) 1 - = ۱‏ 
1 ۱ اه ونیم Par‏ انتھائی لى تلایا کر يبدو آغا تتضمن at a‏ 3‘ فاظ على الطةة a3 acl‏ 
CS Se (<) ۱ ۲ ۱ 7 rae‏ 
منتجة للشحم bo‏ هيولاها بقطيرات شحمية ضغيرة والشعر بالإضافة إلى كونة كمضاد حفیف للفطور وا جراتیم 


كخلايا زهمية 56000/165 (الشكل 15-18). تنكمش نواها. على سطح الجلد. 
AR df ۷‏ چع پھوں بب ا 


» د۴ 9 
وا ہر - سی ہے 
۷ ایت 


۷۹ ۱ 0 وڈ ~~ ۰ 
/ 5 کا ۱ ؟-” 5-86 


OSD TE 


= سس ڪڪ 


> ۰ب 


۳ ی ۳ 


5 


۹ ۱ 1 47 و‎ ١ ۱ ۸ 
poe ees ٦ 


ہج از ربائدة الذورة) العرقية. (8) صورة مجهرية لغدة عرقية ناتحة تلعب دورا هاما في التنظيم FAS‏ 
ہم ري و ]على لمات یو ي اج OT‏ 
ا + ری 2 تن رمو تكون لمعات ال حزء اإفرازي فيها (8) أكبر حجما من نظيراتما ف الغدد EU‏ ونم تنواكا ا 

طح البشرة. کلا ہما تکبیز 0 صبغة ثلاثي الکروم مالوری. 


۰۰۹ 


7 
۱ 
aaa 


e n o 


د )| ںار 
الشكل 17-18: اخ 


-17: الخلايا المفرزة في الغدد العرقية الاتحة. ) 


mad 
عاد‎ 
ال‎ 

ات 


((1) بالقرب من اللمعة ملوءة OLA‏ إفرازية أيوزينية 
مناعية خلفية آخری, الخلايا الشفافة (C)‏ أسطوانية تستند تھایتھا الا 


- 3 یال 2 عر‎ Asal 


۱ 5 : امل اى ١ ١‏ | 5 ~ 
سابل LOW! et‏ ال بح ده 
اس ابا ب .= - 


یلق الزهم باستمرارء وان حدوث اضطراب في افراز وجريان 
ازهم مر من آحد الأسباب الذي بودي الى تطور حب الشاب 
Acne‏ وهو التهاب مزمن للغدد الزهمية المسدودة بكثر حدوثه 
عمرما في أثناء وبعد فترة البلوع. 


سے ١‏ 
ھچ ے ف 7 


Sweat Glands الغدد العرقية‎ 


معتفات ظهارية مغموسة في الأدمة تفتح على سطح 
Mel)‏ (الشكل 1-18( اد في جريبات الشعر. تختلف الغدد 
il a‏ والفارزة (دائمة الذروة) قي أماكن الوجود 
(الوظائف والتفاصیل البنيوية. 

الغدد العرقية الناتحة sweat gland‏ عون واسعة 
۱ شار في abl‏ ولشکل 16-19 و17-18)» وتغزر في 


"نماض الأول ام (620/ بت ). یفدر عددها ما یقارب. 3 
لیے 1 5 
كي الإنسان العادي وبذلك تاثل تقریبا حجم الكل 


@ توي الاجزاء الإفرازية في الغدد العرقية 


قرب إلى اللمعة على حبيبات آيوزينية التلون. تکبیر 
حتروني OY‏ أنواع من UH‏ خلايا عضلیة ظهارية My‏ 


ٹی القنوات والتي تبدو واضحة ف الزاوية السفلية اليسارية من الشكل aS (a)‏ 6500 


ملتفة 


~ 


٦س‏ اتا 
0ء صغة تللاني کر وم (b) S94‏ 
) توجد في الصفیحة القاعدیة (BL)‏ وحلایا هرمية غير 


متتظمة دا کتة 


امنعجات الفرزة فى هذه ا رات پتیدات مضادة للجرانيم.ومکونات 


ت الدموية مباشرة ال اللمعة او إلى قنيوات دقيقة بین علو ية IC‏ اتی 


سے = و 
نتواصل مع اللمعة. یعاد امتصاص شوارد الصود 


لو شر > 
پر من 


وها القدرة على إنتاج ما قارب (10)ليتر في اليوم وهو 


معدل إفرازي يفوق الغدد العرقية الفارزة الأخرى. إن 
التعرق هو استجابة فیزیو لو جیة لزيادة حرارة الجسم في أثتاء 
اتمارین الرياضية gl‏ الاجهاد اراري ویعد في الانسان مر 
أكثر الوسائل فعالية في (تنظیم حرارة الجسم.) 

تبدو الاجز اء الافرازية (وإلقنوية في الغدد العرقية الناتحة 
وذات لمات صغيرة. يبدو الجزء الإفرازي عموم 
حت لول ا كر من القنوات«وجحتري على ظهارة مکی: 
مطبقة تتکون من OG‏ ماد ج من الخلايا (الشكل 17-18(: 
خلایا نيرة (شفافة) «Clear cells‏ هرمية أو اسطوانية تنتج 
العرق وتکثر فيها التقدرات والزغیبات لزيادة مساحة 
لسنطح: ینقل لسائل ال خلالی من منطقة الأدمة ا حیطة بالغدة 
والغنية بالاوعية الدمو ية من خلال الخلايا الشفافة مباشرة 
إلى اللمعة أو إلى قنيوات بين حلوية تفتح في اللمعة. و خلايا 
داكنة Dark cells‏ توجد بأعداد كبيرة كالخلايا slits)‏ 


ee ee ۴٢‏ ا س 


)402( / الفصل 18 م 

و تبدو هر میة تبطن معظم السطح اللمعي 0 
الصفيحة القاعدية (الشکل 17-18). تعد الخلايا الداکنة 
Le‏ شبه مخاطية تمتلئ بحبیبات فیها بروتینات سكرية وما 
|e 2‏ ۰ ۰ 0 = 1 7 8 
ترال وظيفتها غير مفهومة تماما ولكنها تحتوي على Bre‏ 


المناعة الخلقية إضافة إلى تشاطها الضاد للجرائيم. واخلایا 


العضلية الظهارية Myoepithelial cells‏ تستند على صفيحة 
قاعدية (الشكل 27) ويساهم تقلصها في طرح المفرزات إلى 
القئاة. 

تتکون قنوات الغدد العرقية الناتحة من طبقتتین من خلايا 
ظهارية أكثر حامضيق تمتلئ بالتقدرات وأغشيتها غنية 
عضخة الصوديوم(وإلبوتاسيوم. تمتص هذه القنوات شوارد 
الصودیوم al‏ الفقدان (لفرط od‏ الکهارل. بعد تحررہ على 
سطح ا یلد یتبخر العرق مودیا لتبریده. (ضافة لأهمية العرق 
ف التيريد تعمل الغدد العرقية 0 حي احتياطي 
للتخلص من الفضلات النتروجينيةزوالأملاح الزائدة. 

الغدد العرقية المفعرزة (بائدة الذروة) sweat gland‏ 
اه يقتصر وجودها بشكل أساسي في منطقة الابط 
والمنطقة حول الشرجية. يعتمد تطورها (دون نشاطها 


نم وه . 7 


ل۵ 3 


اما 5 


a‏ هس کات صلنخ. از 


لوظيفي) على على افرمونات ابشنسية وتبقى غير كاملة لطر 

حتى البلو غ. تتمثل أكثر الاختلافات النسيجية Gees‏ 
بين كلا النوعين من الغدد العرقية باللمعة الكبيرة في الغدد 
بائدة الذروة (الشكل 16-18). تحتوي الاجزاء الإفرازية في 
هذه الغدد على خلایا مكعبة بسيطة أيوزينية » في قمتها 
العديد من الحبيبات الإفرازية الکي CF‏ للإخراج 
الخلوي. لذا فإن تسميتها بالغدد المفترزة (بائدة الذروة) غير 
صحيح کون خلایاها فارزة (دائمة الذروة) وليست بائدة 
لذورة. غالبا ما تمتلع ad‏ الغدد. العرقية بإفرازات a‏ 
اريت رتسام اقلا سل ih‏ ۱۳ 
مفرزاتھا لقنوات تفتح قي جریبات الشعر. يشبه ترکیب 
حدار Sl yall‏ ف هذه الغدد نظیرتما في الغدد FAS‏ تفرز 
هذه الغدد افرازات لرحة عدعة الرائحة قي البداية ولکن 
تکتسب رائحة حاصة نتيجة النشاط الحرثومي. إن إنتاج 
الفیر oly‏ تم abl‏ في العديد من الثدیات يا فيها الإنسان 
ولکن بکمیات قليلة أو نادرة. تتعصب الغدد العرقية بائدة 
الذروة بتهایات Bec‏ بينما تتلقی الغدد العرقية 


الناحة Lb‏ عصبية كوليتية هر 


یر 


او 7ج7 ها ا عل سرت من te‏ یلہا ب سی سم Sy te‏ وی 
نفد و اکا و ار et‏ ونج Sr‏ تر 
Cee‏ تررس لن میرم 


pow 21 2 9 
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3 ا جسیم الكليوي Renal corpuscle‏ جزء أولي Ga‏ 


الغشرة: 

» النبيب اللفف الدانسي Proximal convoluted tubule‏ 
تتوضع بشکل رئيس في القشرة. 

٭ الفروع الرفيعة والسميكة للعروة الكليونية (عروة 
هانلي (Henle's loop‏ تنزل إلى اللب ومن 5 تصعد إلى 
القشرة. 

Distal convoluted tubule النبيب الملفق القاصي‎ » ۱ 
Collecting tubules النبيب اجامع‎ « 


شر ايبن فصية Interlobar arteries‏ + بين 


التشريخية للجملة الوعائية الدموية في الكلية وارتباطاقا ى 
مكونات الكليون همية كبيرة x‏ تم تسمية الأوعية 
الدموية في الكلية حسب أشكاها أو أماكن توضعها اد 
(الشگل 3-19). 
als‏ الكلية الدم من الشريان الكلوي Renal artery‏ 
الذي يتفرع في السرة إلى فرعين أو أكثر من شرايين قطعیة 
Segmental arteries‏ = چ بدورها قي اخیب الکلوی إلى 
ن الإهرامات 
الكلوية إلى نقطة اتصال القشرة باللب (الشكل G19‏ 


تتفر غ الشرايين بين الفصية في مستوی الاتصال اللبىي 
القشري إلى شرايين قوسية Arcuate arteries‏ تتابع مسيرها 
على شكل قوس على طول الاتضال اللي القشري و 
قاعدة كل هرم. تخرج شرایین بین قصيصية Interlobular‏ 
arteries‏ »4 او من الشرایین القوسية وتدحل القشرد. 
1 3 

خر ج هن الشرايين بين الفصيصية شرینات واردة afferent‏ 
85 تزود pall‏ خزهة من الشعير ات تلدعی الكبيبة 
Glomerulus‏ الي تترافق مع کل جسيم SIT‏ (الشکل 


تكد السات ies‏ من gale‏ کر نات MSs‏ قنوات 

جامعة Collecting ducts‏ تحمل البول إلى الكؤيسات ومنها 

: إلى اخالب. تتوضع الكليُونات القشرية Cortical‏ 
nephrons 1‏ بشكل كامل في القشرة بينما تتوضع 151 ob‏ 
اجاو رة للب وه عه توعاانط‌عههاجد1_بالقرب من اللب 


شا عری کليونية طويلة قي اللب (الشکل 2-19( 


جریان الدم Blood Circulation‏ 
له الكلية عضو متخصص ععال ٣ة‏ الدم لذا تکتسب البنية 


قطب علوي 


فص كلوي 


ای لايك وش گل حبة cl poll‏ لها سرة مقعرة يمخرج منها J‏ والأوردة» ویدخل منها الشريان الكلوي. ینقسم 
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"a ie‏ و در“ تم چ الكاري توي على نسيج شجمي . ينقسم oe‏ الكلية إل اقشرة ولب عکن 
الفا حل ريس صخر هرم كلوي هل منطقة مخروطية من اللب حددة بامتدادات من القشرة. يشكل افرم الكلوي مع 
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: 1 .كيده ااظهار و ال ظهاره مجعبة بسيطة 3 bil‏ 


اک 5 تغله ڑکوں 
بو ماد J!) Bowman capsule‏ 2-19 و5-19). ALS‏ 7 


سرن 


Nod ۱ : ۱‏ ال ۴ 
۱ ۱ ای )= الم ! لا صنفات خخلايا اليب 2000ی (الشكل 9-). 
abel‏ الداخلية (الحشوية (Visceral layer‏ الشعيرات 5 ی ۳ 
ass‏ رسا Kas‏ الطيقة انار حية الجدارية Parietal‏ 5 : 
3 59 ناو نات نسبیا غير متعیرہ بینم تطرا تر كبيرة 


ac 5 8 mis « 

. الا ~ اامححفظة. بو جحد الي‎ eels |] lave 
oy ئا‎ 4 qn bell Lye وال‎ ۳ = ٦ ۱ ر ی و‎ (0 ayer 
م - محشویة‎ cs . حسمو ية‎ 


as. ا ا جا‎ ۱ 3 a 
Me مسافة تدعی السافة البولية  نسبيا على‎ Oley الجدارية والحشوية لحفظة‎ 
9 1 ۱ ۱ 7 : ۱ ر 9 ے‫‎ ٠ : 
85-9 (الشكل‎ Podocytes قدمیغ)‎ LY ۱ خلایا رجلاء‎ Slee ۔ 1 _ اكد ارہ‎ A 
تتلقی السائل المرتشح من جدرال الشعير‎ Urinary space 


هره 5 1 م۱ ای * ۱ سعظا 2 اک 
۷ ہے۔ x. : ۴ ٦‏ 8 على 0 6-19( = ~ من - يل YJ‏ لا لات الاو 
الدمو یة Ne‏ مة اخشویه. SS‏ کل حسم كلوي 4 تب 


۳ ١ کو 2 ده هیا ال‎ | : 
0 ےب لعدید‎ a3 mal em, se Primary processes 


Secondary (Foot) 294) الاستطالات (الأرجل)‎ 
3 ۳ 2 9 

۱ سے یہہ 5 cs‏ اآیضا ب feos‏ 

النبیبات الملففة الدانية (الشكل 5-9). يتفرع الشرين الوارد و0 s—'‏ ی لر ۱ او 

العنيقات عامع:0ع۳» تحیط يجرء من شعيرية كبيبة واحلة 


قطب وعائي Vascular pole‏ يدخل منه شرين وارد Cd‏ 


مته شري صادر؛ Urinary pole dy» Ghd,‏ تبدا منه 


۳۰٦٦ alo) Los لا‎ 6100 as. : ۰ 

بدو ره إلى 5-2 شعیرات دموية لیشکل كبيبة كلوية. رالشکل 05-9 + 6-19). لا ١ ١‏ 3 ۴ 8 
= 1 ۱ 5 راہ ا ۔ < سے ۸ 4 of‏ 

تاج 1 az]‏ 5 دارية من Kb‏ ه ۳ ے8 د a)‏ پر fal fos.‏ 5 اأماعا ئ عم اد ۹ الدمو ید و لحن تصل كل oe)‏ 


2 و ت 2 1 . - = =|“ و کک تج ےہ پا 1 1“ - f‏ = | * 
على صفيحة قاعدية تحار جیة وطبقة رفيعة من الباف a. 4236 RSS‏ مباشر د بالعشاء Sasa)‏ (الشكل 6-19( ۱ 


جا المدد الدموي 3 الكلية. منظر ت جى (الیسار) یظھر الأو as‏ الدمو a‏ الر ئيسة في | لكلية. عد أحز اء الجملة الوعائية BA‏ ی 


© 


5 


بل الأوعية بين الفصيصية رفي مین الشكل). تشیر المربعات الوردية إلى oll‏ الشریانسی بينما تشير المربعات الزرقاء [ل ۶ ۱۱ 


1 


کان ا ذات ال ن الر ج ay sh‏ تا ھ82 4 NF‏ 
۱ 1 7 جوک دات للون لأرجو Su)‏ متو Gee‏ فيها عودة ١‏ المواد ا أعيد امتصاصها إلى اله 


۱ | 
1 


الجھاڈ البو لی / 407 


0 0 9 ۹ 


ا ا 5 Ol ۳۹ ree‏ 
7 ہس ہی اجهرية في القشرة i‏ (8 ين الكل جلا gle,‏ ا ع لي قشرة i> UIT‏ ن فیها Ol bd)‏ 2 
ی مين قبل التتییت:. بعد تفرع الکنریان الكازي شقولیا إلى كرابن قرسي تسر نسي الشرايين بین الفصيصية (1) بشكل مستفیم في ال 
وتعطي شرینات واردة (A)‏ تحمل الدم إلى OI pati‏ الحبيبية. توي کل كبيبة le (G)‏ كتل رحوة من شعيرات بطول یقارب فضي 
شعیرات الكبيبية إلى شرينات صادرة تتفرع بعدها إلى شبكة كبيرة من الشعيرات حول النبيبية (PTD‏ في القشرة. تكبير 125. (b)‏ مقطع في كبيية 
4 ر العديد من الشعيرات الدموية وا خلایا المرافقة للطبقة الحشوية الداحلية في ا جسیم الكلوي. يحتوي الغشاء | القاعدي السمياك للشعیرات | a peal‏ 
لكبية.على الکثیر من کولاجین Ses ۷ IV‏ رژیته بوضوح حول الشعیرات القطرعة (أسهم). بظهر آیضا الطبفة امحدارية المنارجية spinal)‏ 
الكونة من خلایا جر فة ی ۱۳ والقطب الوعائي الذي تدخل منه الشرینات إلى ا جسیم الكلري وتوضع اللطحة الكثيفة ردا من السهم). تکبیر 

ety ae: 400‏ 
تتشابك لاستطالات الثانوية للخلايا الرجلاء مشكلة ‏ الخلوية يلعب فيها البروتين الواسع العابر للفشاه(الیفرین) 
فراغان (مسافات) محددۃ متطاولة gl 40-30 E‏ میتر Nephrin‏ أهمية بنيوية )9 ظیفیة. ببرز من عشاء alt‏ على 

"ى فلعات أو شقوق الترشيح Filtration slits‏ (الشكل كلا جانبسي الشق جزئبات بروتین النيفرين لتشکیل بنية 

تک lly se ies of‏ تشکل | fin)‏ ا 
ستطالات التجاورة ۵ راسي ye)‏ البطاية a‏ 
1 بط ا a ۱ 1 A ۶ ١‏ 

سور و بین شقوق لترشیح) je‏ حاجزاً رقيقاً شبه نفوذ ا ہی ۱ Ge‏ لشعيرات الكبيبية 

اک مننظمة رالشكل 6.19( هذه الحواجز الشقية Slit‏ والخلايا الرجلاء المغطية غشاء قاعدي بسماکۃ(ل6)میکرون 


سو سم 


هنن میا وت التخخصص من الارتباطات بين (الشکسل 6-19). بعسد هذا الغشاء من أكثر اجزاء حاجز 


ost 
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الترشیح أشمية حيث . يفصل الدم 3 الشعيرات عن المسافة 


TT اس‎ © 0 


7 لس ها احفظية. یتکو ن الشاه القاعدی نتىجة التحام الصفيحة 


القاعدية للشعيرة الدموية مع الصفيحة القاعدية المتشكلة من 
الخلية الرجلاء التي تحافظ على سلامته. يعمل بروتين 
للامينين والفيبرونكتين] في الغشاء القاعدي الناتج عن التحام 
الصفائح القاعدية على ربط بروتينات الأنتيغرين لغشائي 
الخلية البطانية والرجلاء. تساهم شبكة GUY‏ الكو لاجينية 


لعا 


جا سے 


1 
۰. 


, سان له سید‎ ie 
جج الم اع الكبيبة‎ >} eh es تطا ا ےش‎ 


.800 بية. تكبير‎ a 


من نمط ۷) الرتبطة .عطرق من بروتیوغلیکانات سال 
الشحنة بروابط تصالبية فى تقييد عبور اخرئيات so)‏ 
(إيجابية الشحنة). Ol‏ العشاء القاعدي الکبیسی) ۳۳ 


sa 
مصفاه انتقاز:‎ Glomerular basement memebrane 


© 
للجزئيات الكبيرة ویعمل 


۔ 


فيزيائي 5 مضاد 


للجزيئات سالبة الشحنة. 


© شعيرات كبيبية وخلية رجلاء 


ت الکلویة. ae (ay‏ الكلوي كتلة te‏ من ele‏ دموية تدعی, ES‏ توضع. ضمن, شيع ES‏ يعاق 

WEN) coms oles Ale‏ الرحلاء واي Gee‏ کل شميرية دموية وتشكل شترق ریخ 
يبة عن طريق الشرینات الواردة والصادرة على التوالي. (db)‏ صورة بحهرية تبین الصفات 
ر 300 (H&B) e ۱ tine‏ © تتم عملية الترشيح في ابلسیم الكلوي بعبور إبلازما_الدعا بتأثير الضغط من 
جع سن بین غنيقات الخلية الرجلاء. A)‏ صورة بامجهر الالكتروني الاسح تبين الظهر 


109 Jed ead 


wai Yo‏ الترشييح کت ays‏ أجراء. الايا البطائية التقبة هیور ات الدموية ,الخشاء 
ہے و Porn on a‏ لثمر شم نتيجة التحام الصفائم القاعدية للخلایا 


کر ہسوسو رحلاء (PC)‏ و سلاصل سس العتیقات علی 
و A‏ بح ( مه 3 الجائت Fine‏ او 2 الغشاء بطانة رفيقة للشعير ات pl‏ رة 28 ۲ as‏ م 
گے طز . ال مسافة البولية dase (US)‏ بومان. تک 0,000 بالتكبير العاا 
ا مسافة لبولية ( (by) . i‏ ۱ صر 1 
ا عم ات HA‏ و( لشفو رتم سیم الفاصلة (P) slid‏ ال را الر سول" نظھر 

— ب Ua!‏ البظانية ی(الشعیرات الذي 7 للكينية مر [خحب] | ٩‏ إن Por‏ ر Aid‏ 
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يشبه التركيب الكيميائي للرشاحة الكبيبية فى البداية 


تر كيب البلازما الدموية باستثناء احتوائه على كمية قليلة م. 


البروتين نظرا لصعوبة مرور ola‏ الكبيرة من حلال 
ا مر شح Y‏ تستطیم البره تینات والخريئات 
الأخرى الأكبز”من(0[)-نانومتر في قطرها او الى يزيد 
ورَعًا ابحزیتی عن (70) كيلودالتون كحجم جزیفة الالبومین 
ibe‏ ي لا تعبر بسهولة الحاجز . الكبيبي. 


في أمراض لسكري والتهاب الكبييي الكليوني تطرأ تغيرات 
على الحاجز الكييبي ویصیح أكثر نفونية للبروتینات ونتيجة 
انلك بیحرر البروتين قي البول مودیا لی Uy‏ بروئينة 
(Proteinurie)‏ تعتبر Ee ge‏ للعديد من الاضطرابات الخطيرة 
في الكلية. 


تتوضع الشعيرات الدموية الكبيبية نی مکان مميز بين 


عل تاد الشعط اليد رو Site‏ ق هذه الاوعية الدموية 
ار 3 ES‏ الدموية بالعبور من ا حاجز الكبييبي. إن 
یج Glomerular filteratton rate so‏ 


4 داقعاً عوامل هرهونية وعصبية pRB‏ على 


3 الشریتات الضادرة کات بلغ متو سط 2 


ذو 4 
tLe‏ 5 و 
2 + 
a 8‏ ۰ ۳ . 
Ie . 7‏ ۳ 1 
2 ہد 
r =‏ كبو ' ° - 
> يي 1 1 ۳ 
7 
سے ہے e‏ 
١ ۰ 1 3‏ 
۱ لشخص 0 ۱ 
eS ) = ۳ 2‏ < << 
8 
۱ لشخص ` J‏ 5 
كيه As‏ 
ا a‏ + 


2. ar! لبلاز ما‎ ieee eer غا نا أ تر‎ pase 


ات 1 ر شيح | كامل حجم الدم لوی مر 
وت 


ات ا إلى a.‏ 2 یا اعت کا الخلايا البطانية 


ات مر والواردة حتت تعمل LoS ee‏ الملساء 


Masangium‏ رالشکل 7-19) Me‏ السافات بين الشعیرات 
اك J‏ من الخلايا الر ste‏ 
المسراق SSI‏ وتشمل: 

ه الدعم الآلی والتقلص: يؤمن السراق لکبیسی الدعم 


البنيوي داخحل الكبيبة ويعمل DES)‏ اوطية])من خلال 


استجابة خحلایاه للم اد الفعالة بالاه عية بغية gals!)‏ على 


سوج و تتعدد bs‏ 


الشكل 7-19: ال ق الک (a)‏ ارس زيل ` ظ 
حلایا مسراقية کے بین الشعيرات الدموية محاطة عطرق حارج ۱ 
حلوي کنیف يشبه مطرق الغشاء القاعدي حول الشعيرات a‏ | 
(ظ) صورة بائحھر الالکترونسي النافذ ينين te‏ مراف 7 
MO‏ ومطرق مسراقي کي عدم الشكل ks (MM)‏ ما 
يبدو المطرق متشابا ويتواضل. في العديد من الأماكن ع 
القاعدی .(BM)‏ يقدم المطرق الدعم لعر ی لحرا ا التي 
تخلو .من اخلایا الرحلاء. تمعد من الخلايا السراقية الك امتطالات ‏ 
Se Geel‏ الشمیر ات الدمرية fe‏ بالحالة التقلصية للا 
المسراقية. تعبر بعض استطالات ال حلایا السراقيد ACN‏ ہد ظ 
(EC) ated‏ ال عة الشعيرية الدموية Se ol)‏ "۳ 
بالتخلض من أو التهام التجمعات البرو تينية الملتصقة: = | 
الدموية (الخانب الأيسر) على كرية cla‏ () و کریة بیضاء (بل): و 


تفتح الخلايا الرحلاء وعنیقاتھا (PD)‏ ف السافة البولية مس ترتبط 
بسطوح الشعيرات الدموية الخالية من الخلایا المسراقية eS‏ 


1 
| . 1 
۲ ۰ 5 1 حه >1 نا ۱ ۰ اق‎ 
5 التجمعات‎ dean Aer! Se > ٠ 


1 ۰ ای‎ ۲ | 
1 ۰ مم‎ 0 ۹ 
Lis 3 ۳۹ a 9 J 


ٹ معملات المجعبة 3 التب ۱ الملغف الدا: 3 ۲ 8-19 و 9-19(- 
مستضد الوجودة ک٣‏ ۱ 5 


١ 3‏ ' ۱ 1 ۱ ۱ 
پ العاديل سن oY!‏ هدا ال 5 أ 5 1 کرد Na‏ 


3 همست دمص‎ a ہے مس‎ 2 a یال سص‎ > = ۶ ٩ 
- = ١ 

۷ a 1 17 

هذا اھنے يي 5 ٩‏ مخ <> ھن ` >= ~ تس ہت سپ 
ز: تقوم الخلايا السراقية الكبيبية باذ ٠‏ 3 
قد ۱ بر 4 4 2 Aa‏ بافق || العدید اف | 4 ہہ رف 1 = 0 ۱ 2 
dle‏ زد 0 تین املف الدار__ اعادو امتصاص 65-60 م لماح 
۰ ي ٦‏ _ — 
با اسب . برو ستاعلاندینات و العو Lal‏ ا ہے 5 5 0 ۱ ۳ 1 35 
= ری : Oy‏ لمر نشب 3 et ee‏ ہکلم نك ف تنس اخواد AR‏ ~~ 
nas = ‘Raa aa‏ > 8 و 


لنبيب الملفف الذانی 


Proximal Convoluted Tubule 


في القطب البولي للحسیم الكلوي تتواصل الظهارة 


2 
یب 


الففة الدانية والقاصية. (a)‏ صوزہ مجهرية بین تواضل العطب النبييسي (TP)‏ للجسيم is JSS‏ بن 
A ۱‏ شفية tens‏ ف الطيقة الخدارية الخارحية للجسيم الكلوي. تفضي المساقة 
af‏ النسات الدانية whe‏ لوجود OF;‏ طويلة للحافة الفرشانية 


ل 8-19: قشرة الكلية: ell‏ 
ف الکعبة الضيطة ف التبيب اللفف الدانسبي ر الظهاره 


4 ىر إل Waal‏ الدان: تدر 
(U‏ بین الطبقة الحدارية والكببية (G)‏ إلى یت use‏ القاضية (D)‏ فارغة و تخلو من الخافة الغرشانية والتجمعات البروتينية. 


; 2 غزارة الشعيرات الدموية حول النييبات والوريا ۱ ۲ ۱ كي الأو كسجين الموضعي لقعرة طويلة. LAYS‏ تكبير 400؛ صبغة (H&E)‏ 
عدر الایرٹروبوتین وهو عامل 7 
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الملفف القاصبی 


شرین وارد 


النبيب الملفف الداني 


5 5 € چ م 
0 کے کک 55 


رع ہے نر صن . 24 rex 3 ٦‏ جامعة 
۳۹ 7 
¥ = و مود * 
کک ۵ 0 پک 
النبيب الملفف القاص و ی 5 تی , © 
if ,‏ ہو سی ان یں كن 
ci Te |‏ ع 7« چک ےج 
۹ ۰ ئة ۳7 و گر 
: 7 جا اض 1 اليك » 


بی[ ۔ 60 اس رہ 
er‏ — ہت -2 د 


4 کے‎ 1 sa. 
۳۲ 2 2 ۱ © ظهارات النبيبات الملففة‎ 


الفروع الثخينة 


من عروة هنلي 
الشكل 9-19: النبيبات الملففة والعرى الكليونية والقنوات الجامعة. 
١‏ )@( رسم تخطيطي يبين المناطق الرئيسة للكليون ملونة بألو ان ختلفة. قنوات جامعة 


ْ (6) صورة يجهرية في القشرة الكلوية تسمح عقارنة قطر النبیبات 2 
_ اللقفة الذانية آيوزينية العلون والتبییات الملفقة القاضية الضغيرة و شاحبةه الفروع الرقيقة 


1 و ge‏ 10 صبغة (c). (H&E)‏ ر سم ۾ خطيطي معن الاتعحلاف من عروة هتلي 
و حم وق الرغيبات ہین الخلايا المكعية قي التبیبات الدائیة والقاصية. 
لاد لت الدب 20 3 lott‏ القاصية والدائية اُقمناضات (اتغمادات) 


ف عدي تحتوي على متقدرات. (A)‏ صوره مجهرية تبين 

۱ ایت دز ية بسيطة ومكعبة يسيطة ق الاحزاء الرقيقة والشحيتة لعروة 
ليونية «dhs 3 Le‏ بالاضافة خلايا أسطوانية باهتة للقنوات الجامعة. 
6 صبغة ثلاثي کروم نالوري. 

٣٦‏ ا sh‏ على هیول حمضية 
المع درات _(الشكل 8-19 و9-19). تحتوي قمة 

1 ۳ مشکلة حافة فر شاتية 
نوم بإعادة ١‏ تقيض را بر ۳ 


أو عدة کن متفه 5 


بروتینات بلازمية صغيرة «یروتینات ذات وزن حردي 
من 70 کیلو دالتون) تعبر احاجز الکبيبي و 
iter‏ اخالة لتفکیکها وتحرير الأحماض الا 
بخرى الدم. تحتوي الخلايا أيضا العدید من انا ۱۳ ۳ ۱ 
قي الأجزاء القاعدية وتشابكات Ale‏ مع u‏ ور 
(الشكل 2 تتوضع مضخة الصودیوم 0 3 | 
المسؤولة عن النقل الفاعل لشوارد الصوديوم حارج BY‏ او 
الاغشية القاعدية aS‏ تم ركز متقدرات ٤ Ew‏ 
طول ods‏ الانخماضصات القاعدية (الشكل 9-19( ke ۹ a)‏ 


| الناقلة‎ As) 
لشوارد. نظرا للتشابگات الكنيفة‎ eye) تلایا‎ = 


ashy : ۳1‏ فانه من الصعوبة مشاغدة ال 
ا .السب اطلفف الدائسی au‏ 


ود بوصو ح > 
حهر الضوئي. تعيد 
للففة الدانية امتصاص الغلو کوز واخموض ew‏ 
.. إل شاحة ونحو %85 من کلورید الصوديوم والشوارد 
iS Vt‏ شارا 3 عملية الا متصاص مصخات الصوديوم 
سڈ ف غظاء eras‏ : 

الر جرده ي به. ینتشر الاء بشکل ليحي بعد 
ندر ج تناضحي . Leis‏ تتحطی کے الغلو کوز ۲ 
| شاحة القدرة الامتصاصية للبیبات الدانية كما في مرض 


1 


ie کاب‎ 


الشكل 10-19: 5 الدقيقة للبیبات اللففة اب صورة اهر 
لالکثر ولي النافذ يظهر المير ات المامة تلایا الظهارة الکعبة للبيبات 
لائية: زغيبات قمية كثيفة طويلة (MY)‏ وحویصلات احتسائية 
7ى الناطق القمية بالقرب من اليماك (Ly VEN‏ تدحل 
الروتینات الصغيرة فى الخلايا بشکل غير نرعي عن طریق الاحتساء 
لبن ثم يتم تفكيكها في الحسيمات الخالة ونتجرر play‏ الأمينية 
من الفاعدة. توجد ار تباطات (ساده) حکمة في النهايات القمیة للخلايا 
ما بينما تتمیز السطوح القاعدية ابانبية بوجود طیات انخماصیة 
یا cult! ie‏ تتوضم علی طوطا العديد من التقدرات الطولية 
00 7 هذه الطيات على زيادة مساحة ال ل لضخ . الشوارد 
د العشاء. منص هذه Sly di Youll‏ الصغبرة lly‏ احرر من 
اد 97 ge ttle will‏ طریق ترات ت ۳ وية جول 
ٹڈ العامة للنبيبات الدانية. بين الأغشية القاعدية Seal‏ و 


الجهاز البولي / 413 


ty ag‏ یی امت : الات 
بالإضافة إلى الدشاطات السابقة تستطیح حلایا التبیبا 

2 = ۱۱ 
الشعيرات الدمو یة حول النبيبية 92 


a ک8‎ 


الذانية Lal‏ تقل شه أذ م" 


. Tubular secretion ا‎ 


9 ۳ 0 ا 
ا كالكولين | والكرياتينين! Creatinine‏ ۳۳ من لمر LS‏ 


الغربية أكالبنسلين| هذه الظريقة والنى تسمح للكلية بطرح 
مثل هذه المواد del J | et,‏ ۾ : بن الترشيح | ای لو حده. 


تقوم حلايا النبيبات الدانیة Wen‏ كدر كسلة فيتامين (1؛ 


العروة الكليونية (عروة هائلي) 
Nephron Loop (of Henle)‏ 
الت 
یدخل اللب ویصبح عروة کگلیونیةق ما شكل تا وتتألف 
من فرع ازل وفرع صاعد وكلاهما مکون من ظهارة 
طق العميقة 3 


اللفف الدانى کنبیب دانسی مستقیم 


بسيطة ومکعبة قرب القشرة وحرشفية في المنا 
اللب (الشكل 2-19). يتضيق في اللب اخارحی el‏ 
المستقيم من الثبیب الداني الذي يبلغ قطره الخارحي 60 
میکرونا بشكل مفاحی ویصبح 12 میکرونا ویستمر كفرع 
تازل رفيع في العروة الكليونية. OSG‏ لمعة في هذه القطعة 
عريضة ويتكون ا حدار من خلايا حرشفیة تبرز نواها بشكل 
طفيف في اللمعة (الشكل 9-19 و11-19). 

يتوضع 7/1 من الكليونات قي الكلية قي منظقة آتصال 
القشرة مع اللب وتدعى كليونات مجاورة للب 
Juxtamedullary nephrons‏ وتتجلى الرئيسة 
بالسماح للكلى بإنتاج بول مركز مفرط التوتر. تتميز 
٥٦‏ - ا بعری كليونية :طويلة جدا sk‏ 
0007 اللب adel) Uy‏ دات ية کسی اب 
وفرو ع ثازلة وصاعدة رفيعة وطويلة وفروع صاعده usu‏ 
وطويلة (الشكل 2-19). ‘i‏ 

تشارك العرى الكليونية والأنسجة المحيطية في جعل البول 
مفرط التوتر bile,‏ على الا لذا تستطیع اخیوانات التي 
كوي على مثل هذه العری تركيز. البول وبالتالي انحافظۃ 
على الماء في الجسم. تنقل الخلايا المكعبة في الفرو ع النازلة 
الفحينة للعری كلوريد الصوديوم بشكل فاعل لخارج النبيب 


av 


cD 637 PVA"‏ ال ی دسا 
۱ 1 = ۱ ۱ ۱ 4 5 
١ tp ۱ ke 3‏ 
414 / الفصل 19 ` Pe.‏ ص دهع و Veneer? Can‏ 
Kil A -‏ ۱ اعوج تا نو يذ 4 ن a5‏ الماه ۲ ۱۲ 
بعکس Ge‏ الٹر کیڑ إلى 2 Be! CH‏ الضيام 89 5 JPY‏ من ye ea)‏ | هة عند مرا تدحو ل 5 , الما 3 1 
ILA‏ کا bad‏ م a‏ ۲ قا ۱ | AH‏ . 1 ۹ہ من هر A‏ ا me‏ | اأ س 5 oe‏ ام 1 1 ۳ 5 
بافيالورينات ما ee‏ هد | اخیز مغعرط التناضح. إل E‏ همن‌خحهصبه. يد حل ou‏ المحرب ہا ره ا لدم ي الشعيرات 
ا اه م.م ' 5 
ا حجرشفیة في الفروع الصاعدة الرفيعة من العرى نفوذة المتاخمة للأوعية الدموية المستفيمة. يسمى الدور الذي تل 
2 2 32 سا - 
“a 7‏ ۱ وا 0 : , , < 5 on ١‏ > 3 5 
pr‏ حر للماء فقط ولیس لا ملاح بینما تكون الفره ۶ الع ی الكليو نية والأوعية الدموية المستقيمة فق حل 
Vas _‏ ك4 اعم ۳ سے 2 ۲ - » ہے 
الیاد 2 say, ۰ Ne a Py a MW‏ ثم ۱ ۳ ١‏ ۱ أت © | ۱ at‏ 32 - 
النازلة الرفيعة لهو ده لكلوريد الصو دیوم و عير نافلة el‏ الظره ف ۱ a‏ لخو >= البو | العأثير المتعدد للتيار عاك 
sex‏ | 1 سم 
يشحل جریال الرشاحة بابحاهات معاكسة في الفرعين -Countercurrent multiplier effect‏ 
]|أ- 1 ‘ / 1 1 دح = ۰ - ۰ 
لتوازين Gal‏ تدرجا les‏ قي النسيج DH‏ النبيب الملفف القاصي والجهاز المجاور الكببي 
للاهرامات اللبية. يساهم جریان تیار الدم بشكل معاكس Distal convoluted tubule & Juxtaglomerular‏ 
۱ 70۶م ۱ aratus‏ 
= قي عرى الاوعية الدموية المستقيمة بالمحافظة على هذا app‏ 
e. 0‏ ۱ ۱ ۲ عند Jo‏ الفر ع الصاعد الثخین من العروة الكليونية 
۱ ۱ التدرج. Pi bee) es‏ جره 3 \\- یج SHS!‏ 2 اعلی شمه ۳ , , 
dz ‘ oa‏ 6 تخوان مسسجا وبعلدھا يصع متى جا و ale ple:‏ 
A ٦ 4‏ > يو لت - = با ۳ 


بخ ۲ الا ul‏ الا از a‏ اضعات. المويحودة اي االدم. متت 

کپ ٤‏ سے ا 5 و ۳ ۱ ١‏ 1 ۰ هه ۰ - 4 ۰ مس i“‏ 

: ۱ عندئذ البیب الملفف القاصى (الشكل ۰23-19 
التناضح العالي في النسيج الخلالي إلى سحب الاء بشکل 32 


۱ ۱ الخلايا الععبة البسبطة البطتة a‏ النبييات عن OG‏ 
1 متفعا 43 pal ojo‏ ات اتامعة 3 الإهرامات اللة (الشکل 


a> 
Oo 
ہا‎ 
۷ 
t~ 


٤ 5 3 ۱ ; SZ‏ الات = الملقغة الدا es) vow! a‏ ا 
2-19 و11-19) مما يؤدي dl‏ تر کیز البول. تزداد 4544 ۲ 7 
٩ 1)‏ كك ۳ الحافة الفرشاتية (الشکا 9-19). عا أن Le‏ لت 

الأقنية الجامعة] للماء تحت تأثير ان ا الضاد اد یل الذی ل 9-19) ی 


ep‏ الكليونية والقبوات اخامعة. (ی) صورة بجهرية هرم لبي مقطوع Lae‏ تظهر مقاطع ا 
۱ ية النازلة الرفيعة (1) والفروع الصاعدة السميكة (A)‏ مختلطة مع الشعيرات المستقيمة التوازية (Cy‏ تلقمس BT‏ 
aie pe‏ وي على اديا شبيهة بالارومات الليفية العضلية ف مطرق غسي es‏ 0807 شید للماء. مسا 
ج JA!‏ 9 ثبات التدرج التناضحي من خلال عب ا والاء بشکل انتقاتي (تفاضلی) +0 
a -‏ ر كي الب ca‏ احسم. ge‏ 0 صبغة لاني کروم مالوري. (D)‏ صورة EL‏ الالكتروني الا لا 

كنيفة للنسيج اخلالی (1) والظهارة الحرشفية البسيطة في الفروع الرقيقة (T)‏ والسی تبدو het‏ من شبکة الع 


الشكل 12-19: الجهاز ا جاور الكبي أو IGA.‏ (8) صورة بجهرية توضح 


e الو وعائي للك (۲)). ق هذه النقطة تصبح حلایا 7 عت ت7 کن منطعة ۳3 ودعي اللطحة‎ ed وا‎ (d) نے ی‎ LS 
العضلات اللساء قي الغلا‎ Oe تتحو ل‎ .(MD) 


(AA) 0000 lowe‏ من خلايا تقلضية إلى Ld‏ إقرازية مشکلة LOE‏ حبيبية يخاورة 
كسية (06. يوجد أيضا خلایا 0 ہے ہہ چو که والشرین الؤارد والشرین الصادر (CEA)‏ فى 


5 شک ake‏ لعات التبیبات الدانية be lk‏ والمسافة البولية (US)‏ منتشنیة بعضص الشیء. تک شیر 400 صبعة gh‏ کر 


a 


روم مالوري. 

ستيكي 8 شرين وارد يظهر خلایا الجهاز انجاور الكبييسي (رؤوس الأسهم) , 299 لرینین. يشكل bus‏ 
EN‏ والرینین حرر من ۔ یو و ضيرم عا ولیست للمساهمة في bs‏ الضغط 
ہر سی 


0ے .: 


ضيبي بالرغم من تغيرات ضغط الدم. تک گر 500. 
ات القاصية تبدو أكثر تسطحا وأصفر ححتاً من خلايا بية خاصة تدعی الجهاز اجاور الكبيسي عون 
1 ت asl)‏ نية تظهر في المقاطع النسيجية العديد من النوی glomerular apparatus (JGA)‏ (الشكل 9-9 5-194 

9 هع النبیبات الدانية (الشكل 8-19). حتوي حلايا ‏ 12-199). تشکل خلایا هذه البنية آلية 
كات الملفغة القاصية على انخمادات غشائية قاعدية فیها 


من التقدرات مشاه لتلك الوجودة فى Sled)‏ 


راحعة تسمح بتظیم 
oe oils‏ الدم ui‏ على معدل ترشيح | oes‏ 
ثايت انسیا . تصبح خلایا النبيب القاصي اف نقطة الاتصال 
| بخ بل راو ره شك tee‏ و مرس سكل می نی ی 
ات هرمون Gall Oye‏ من سی .وماك GB Shey WE AF‏ باین من قارات 
al‏ تنظيم معدل امتصاص الصوديوم وإفراز ‏ شاردية وئواقل. تدعی هده البقعة السميكة من جدار النبين 
وم 7 Way ‘Ky Nat‏ ضروري. القاصي أاللطخة الكثيفة densa‏ انه أ رالشكل 5-19 
sir a 7 ۲‏ والأملاح : في الخسم. تطرح خلايا ay‏ في المنطقة المتاحمة لاطحة الكثيفة يطرأ تحور في 
E‏ و84 (شوارد الیدروجین والأمونيوم) الغلالة الم 2 re‏ 0 لوازاة, وز ا العضلية اللساء 
7 کی ری كاه قرول للمحافظة على @ الشرین الو الوازد نمطا إفرازيا فرازیا ظاهریا بنويا أكثر داثر 

56 و حبیبات‎ gt وشبكة هيولية حشنة ومعقدات‎ a 
مجاورة كببية حبيبية‎ wile Le للانرعات متحولة إلى .ما‎ 
5-9 (الشكل‎ Juxtaglomerular granular cells (JG cell) 


091-77 
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و12-19). يود في القطب الدموي اس خلايا لاسي 
Lacis cells‏ وهي خلایا مستراقیة نار ج كبيبة) يعتقد Ul‏ 
تقوم بالعدید من الوظائف الدعامية كما في الخلايا المسراقية 
GSU‏ الوجودة داحل الكبيبة. تقوم خلايا لاسي بایصال 
الإشارات مز(اللطخة الكثيفة) إلى _الكبيبة مؤدية إلى تضیق 
الأوعية الدموية فيها. 
تتمثل الوظائف الرئيسة للجهاز اجاور الكيبي في 
التنظيم الذاتي لمعدل الترشيح الكبيبي والسيطرة على 
ضغط الدم كما يلي: يسبب ارتفاع ضغط الدم إلى زيادة 
الضغط في الشعيرات الكببية ما يؤدي إل زيادة معدل 
الترشيح oN)‏ الذي Grp‏ بدوره إلى ارتفاع تراکیز 
شوارد الصودیرم والکلوں في لعة الكليونات :ما یمفز لا 
اللطخة الكثيفة على تحرير ATP‏ والأدينوزين ومركبات 
ا ی فعالة بالاو عية الدموية Vasoactive compounds‏ 
مسببة 2 التقلص a‏ وت ات ن الوارد وانخفاض الضغط 
۱ لک رعو سی اكيش جع متا FUE‏ 
7٤ ۱ 0‏ / المي عمل على فق حرر العوامل 
ds‏ الفعالة بالأوعية الدموية من خلايا اللطخة الكثيفة. 
۱ يؤدي ur‏ ضغظ الدم إلى زيادة التنبيه الذاني 
۳۹ از اور گے الناجم عن وظيفد مستقبل الضغط 
ت دنر st‏ 0ئ 


0... 


ما يؤدي إلى زيادة حجم الدم للمساعدة ,في رفع ضغظ 
الدم. يؤدي رحوع ضغط الدم إلى الطبيعي إلى توقف إفراز 
الرينين من ULI‏ امحاورة الكبيبية. 


يؤدي اللزف الشديد الى انخفاض حجم الدم الذي زد ابی 
انخفاض ضغط الدم وزيادة في افراز الرينين. يعمل أنجيوتنسين 

IT‏ وهرمون الألدوستيرون بشکل متسق لزيادة ضغط لدم 
والمساعدة في استعادة حجم الام. عوامل آخری Sis)‏ التجفاف 
وفقدان الصودیوم) تسيب انخفاض ضغط الدم من خلال خفض 
حجم pall‏ الذي يؤدي بدوره الى تفعیل أو تنشيط آلية عمل 
الرينين-أنجيوتستين [1الألدوستيرون للمحافظة على ضغط 
paul‏ الام 


لس مت 
النبيبات والقنوات الجامعة 
Collecting Tubules and Ducts‏ 
يعبر البول من النبيبات اللففة القاضية إلى Stet‏ 
الجامعة» ctl‏ الأخير من الکلیون؛ التي تتلاقی مع بعضها 
لتشكل قنوات جامعة مستقيمة كبيرة تسیر باتحاه قمة 
لاهرامات البية وتفرخ في الکویسات الصغيرة لشکز 
2-9). تبطن النبيبات الجامعة بظهارة مكعبة بسيطة ويبلغ 
قطرها نحو 40 میکرونا بینما تبطن القتوات ابامعة الأكير 
LO‏ أسطوائية ویصل قطرها إلى 200 میکرون قرب قمة 
[الإهرامات اللبية JRA)‏ 13-19 4-194 + 
تبطن shell‏ والقنوات det)‏ على طول ا 
bole‏ ضعيفة التلون تدعى خلايا أساسية Principle cells‏ 
تحتوي على القليل من العضيات والزغیبات المبعثرة (الشك 
29ء ادود بين LO‏ المبطنة للقنوات والنبيبات 
الجامعة واضحة باجهر الضو ئي وباجهر الالکترونسي 


دورها في نقل الشوارد. يوجد بین الخلايا الرئيسة ضعيفة 


العلون خلایا متبانية داکنة أكثر تدعی ۔خلایا lands‏ 
Intercalated cells‏ 5 فیها ol sell‏ التي تساعد 3 
تنظیم التوازن جوا ٠‏ - الأساسي ) عن طریق إفراز 


تعد القنوات الجامعة ف اللب مكونا اساسیا لآلية اكيز 


ا موجودة علی الغشاء القاعدی اخاتتی للحلية مم RS‏ 
po dal‏ 3 الخلايا المبطنة ol pal‏ اة دا 


حركة الحویصلات النوعية ودخوها إما إلى الأغشية القمية 


yy‏ مائية 75 ء) sd‏ برو تينات عشائية داحلیة 


توجد في معظم الأغشية الخلولة وتشل ات ا 
یور Clee‏ الماء. ی اخلایا المنظنة للقنوات الجامعة 
انج البيرونات المائية ف حویصلات algo‏ یراب cg.‏ الحالب والمثانة والإحليل 
ارات يسبب افرمون الضاد لاإبالة المفرن من pbs‏ 
A‏ (یعرف Lal‏ آرجینین فاز 


أو القاعدیة الخانبية وبالتالی زيادة عدد القنوات الغشائية 
لتجريك الماء من حلال USGL)‏ 


Ureter: Bladder, & Urethra 
إلى المثانة‎ Ureters وبريسين) إلى جعل القنوات ينتقل البول عن طريق ا البین‎ 
أكثر نفوذية للماء ما يؤدي إلى زيادة معدل سحب 8180066 حيث يتم تخزينه ین طرحه عن طريق الإحليل‎ eal 
ف أثناء عملية التبول. تملك الکویسات والحویضة‎ Urethra والانتقال إلى‎ ld بشكل تناضحي من‎ lll ریثات‎ 


شیک كة الوعائية السعمتمه وبالتالي ا حافظة على بقاء الماء ٹی واخالب والمثانة نفس اليئية النسيجية الأساسية وتزداد aS le‏ 
. يحدث هذا التاثیر عند تنبیه مستقبلات ADH‏ 


SY 


مضو ع طوليا ییون ONS‏ جامعتين (CD)‏ وحوافها الجانبية المميزة 

(by H&E‏ لاحظ تشابه الصفات aff‏ ية في القترات الخامعة: القطوعة عرضیاء ووجود 
¢ یہ 7 7 7 

pid .۴ 0 0.0 600 «&‏ فا الاساسية الضعيفة التلون تی بداية القنوات الجامعة 


نواد ت الحامعة 5 على ته مد ب A‏ الشاردي للبول قي Kul‏ وتسمح بزياده sole}‏ 


فضة تقلت ۲ ھا 7 الع gl oF; as‏ هرمون الفص اخلفي للنخامى | 
۱ پور ۳ 95 ul‏ الو Per‏ 3 الاغشية القمية UME old‏ 


سے 


8 / الفصل 19 


الشكل 14-19: اخلمة الكلوية والقنوات الجامعة والكؤيس 
الصغير. منصم 4ی ۸.0 كلوية تظهر wu bel)‏ من pal‏ ات 


اخامعة (تدعی احیائا قو ات — ق هذا المستوى من a Al‏ 


: 2 ات‎ 2 | ۳ : - ۱ a 

الكل = ا Ao‏ إل كشانة ۱ pol‏ شرع ؟ 
١ Ht & 17 8 = 7‏ 
الكؤيس الصغیر (۷16). cet‏ المخاطية للكويس على — 


ضام 0 Ow‏ بالازرق هنا ونسیج (A) a‏ عمسم 


القنوات ف النسیج الخلالى الذي ose‏ على ‘a A‏ الرفيع للعرى 

الكليونية. تكبير 50ء صيغة GW‏ کروم لمالوري. الصورة 
المدرجة هی POS!‏ أعلى للمتطقة الحددة تن الظهارة الأسطوانية 
للعتو! ات الجامعة (CD)‏ والنسیج SS‏ 1( والفروع J!‏ فیعة 
(T)‏ والظهارة البولية الواقية التي تبطن الکویس الصغیر. تكبع 


.200 


اخالبان۔ Foe‏ خالب البول من حو Las‏ الكلية إلى المثانة البولية لتخز ینه قبل طر حه عبر الإإحليل - (a)‏ رسم تخطيطي nek‏ 
oe‏ ۹ همه یک تعمل على ری ابول عردت تقلصية سی رحرلم. 
ارة مطبق رة ا انتقالیة أو ظهارة بولية معاومة لتأئيرات المواد الضارة والخطيرة تتنجة ملامستھا بول مغر ط 


کے ۱( نة العف 


طبقة العضلية اکثر "ها كة من المخاطية والبرانية موحودة أيضا. تكبير 18ء صبغة H&E‏ 
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ممتلئة متمددة 


العضلة النافضة البولية 
الجدار العلوي في العضلية 
لمثانة فارغة 


b 


5 " : - واد“ ما = کاو - 5 ورام , | FANT. ze 0 * re‏ 5 ۶ ج 2 afi‏ و ہے 5 
الشكل 16-9: المثانة البولية. كيس عضلي يتوسع عند امتلائه بالبول (a)‏ تبين الصورة اجهرية حدار مثائة فارغة تحتوي على able‏ ذات طيات 


by‏ كحت غناطية وطبقة عضلية. تبين الصورة tall‏ ظهارة انتقالية (بولية) وصفيحة خاصة. تكبير 8 ;180« صبعة (b) H&E‏ رسم 


تدم با برج منظرا atl Les‏ تتوسع بشکل اساسي للاعلی و تصبح أكثر بيضاوية في الشکل كلما Hal‏ بالبو ل. تتسع المغانة وسطيا في 


ا 


الشخض البالۃ 600-400 هل من البول بينما تتسع المثانة الفارغة إلى 200-150 مل. 


rewe 


و( ي والظهارة البولية. (8) يبدو جدار المثانة في منطقة العنق بالقرب 
ims (U)‏ ` جاصة (LP)‏ طبقة تحت able‏ ,323 وی پر را 

ily وطبقة‎ (OL, MLy IL) مكف کا رقيقة رتا داخلية ووسطی وخارجية عضلية ملساء‎ ۱ eee 
تئر في مخاطية المثانة الفارغة الطیات وتحنوي الظهارة البولية على خلايا مظلية بصلية. تكبير 250 صبفة‎ 8 2 
H&E المليئة ناععة وظهارقها أرق وا لایا المظلية مسطحهة. تکبیر ۰250 صبغة‎ SW بے 5 في‎ 


6 
Lor 


١‏ د 
۹ 


4 
ها ت د 


w 


الجهاز البولي / 421 


کک 
کے ی ١‏ ا ١‏ 
"aS‏ 


نے 
. مگ 7 Wi‏ 7 
ے نیک و + | 


الشكل 18-19: الإحليل. أنبوب ليفي عضلي يحمل البول من الثاثة إلى حارج الجسم (a)‏ مقطع عرضی يُظهر أن المخاطية فيها طیات BV gb‏ 
ee‏ حول اللمعة (ر[)» تكبير 0 (by H&E to‏ تكبير عال لظهارة الإحليل؛ تتكون الظهارة البطنة السميكة من ظهارة أسطوانية مطبقة في 
المناطى وأسطوانية مطبقة موهمة في أماكن آحری وتصبح مطبقة حرشفية في النهاية القاصية للإحليل. تكبير 250 صبغة H&E‏ 
و للم | ; فقط 3 ْ 
اة الیل عضو يولي ee‏ کر اک 
ي البداية بظهارة انتقالية وبعدها بظهارة حرشفية مطبقة 
ang‏ الما کن بظهارة أسطوانية مطبقة کاذبة. يخاط 


م مس محص ت 
a‏ — 


َء الاو سط من الا حلیل الأنثوي بعاصرة حارجية من 


Endocrine Glands الندد الصماء‎ 


1 Xa» رانا‎ xX لا الله اکن‎ aac NO I he ۴ النخامية (النخامی)‎ aa 
ات رویة الدموية والجملة البابية الوطائية - النخامية‎ 

۱ النخامى الغدية (النخامی الأمامية) ا ا الصماوی المنتش 

و ۷ . ٠٠‏ یق ۱ ي - 

النخامى العصبية (الفص الخلفي) الغدة الدرقية 

۲ 1 ۱ ١ ۱ 1 3 ۲ 

الإزوية الدموية تخزین وإفراز هرمونات الدرق 


قشرة الکظر “إل رك }| ek‏ وت 
یا ابع اندر 
5 الكظر الجثيية r‏ 
چے = 


تحرر الخلايا المفرزة في الغدد الصماوية منتجانما من المفرزة منها أو ف الطرق خارج الخلوي ا جاور وتوثر على 
عزيئات إشارية تدعى هرمونات G Hormones‏ الحيز الخلايا الستهدفة عند التصاقه يها. تتجلى أهمية الافراز بحاور 
ا اجاور لامتصاضها عن طريق الشعیرات الدمو ية الصماوي خاصة في التفاعلات ف أثناء التطور النسيجي. في 
يعها إلى أرجاء الجسم بعکس الخلايا ols‏ الإفراز الافراز الذاتي Autocrine‏ قد تفرز LE‏ جزيئات تؤثر 
سي تحرر إقرازاتما في قناة (ظهارية؟ تتجمع على نفسها أو على خلايا من نفس النوع. يُفرز العامل 
يا اسر & عادة علی شكل حبال ob > Cagle‏ الشبيه بالأنسولين (GD‏ نماذج خلوية مختلفة يؤثر على 
درقية. اضافة إل العدد ساره السصعیة lanai US)‏ الى آفرزته. We‏ ما تبتهدف الغدد 
a8 5‏ ای العدید من الاعضاء التحصصة الصماء أعضاء تحفزها على إفراز هرمونات أخرى وهذا 
اند الى کاب والتوئة والأمعاء + را سمخ الم بتنظيم الافراز المرموني من خلال آلية 
mem 5 ۱‏ سه ترسح Mild‏ علیمعییات 
هرمونية ضمن الحدود النظامية. 
تعد COU Al‏ کال اقل العصبية غالبا جزيئات محبة 
۱ ل مستقبلات للماء_كالبروتينات أو أو البروتينات السكرية 1 ببتيدات أو 
ic‏ ھت كما 5 باختصار re‏ 0 بل أحماض أميتبة متحورة توضع dine‏ البروتنية” على 
1 09 لم کہ ا YUL)‏ اللستهدفة. بالقابل [الستيروئيدات غير احبة 
Aver ۲ ۳‏ پک للماء وكرمونات الدرق) ہر یی سم رس 
۱ ت Andy‏ اهيولية| في الخلايا الستهدفة (راحع 
ق البوابية على و سی 
افراز ز جاور ٠‏ ال : ۳1 9 


۱ 2 ۳ = 7 
۳ ۰ یبا له على iC‏ تک 


5 ر ره 


aa‏ لس 
لي 


۱ ۲ سيم 


e 
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الوطاء 
أوكسيتوسين 
۱ هرمونات منظمة 
+h‏ منتجات الفص الامامي 
۲ هرمون منبه لقشرة الكظر 
7 هرمون منبه للجرییات 
لإ ) هرمون النمو 
| ا هرمون الملوئن 
هرمون منبه للخلايا الميلانينية 
برو لاكتين 
هرمون منبه للدرق 
متتجات القص الخلفي 
ہیں هرمون مضاد للإبالة 
کسر سے 
اخس 
ANE‏ هرمون مدر للصوديوم 


(متوضعة على السطح الخلفي للدرق) 


هرمون جارات الدرق 


BB oi del‏ التوتة 
ٹیمو 


القناة المعدية المعویة 
كوليسيستوكينين 

بيتيد معدي مثبط 
وی سن 


سيكريتين 
بيتيد معوي فعال بالأوعية الدموية 
جزر البنكرياسية 


8 : Sul 
gly وأخرمو 4 کن وجودها. تور كي القلب والكلية والتوتة والمنا‎ 5 
مهمة بالإضافة لذلك تلك العديد من الأنسجة والخلايا المنتشرة في الجسم على وظائف کت‎ lbs 
| والخلايا البطانية المبطنة للأوعية آلدموية الي‎ 


تنتج بیتیدات متعددة تذعى 
Glan | (Hypophy 0‏ رورم يشا ابلرء لفموي کجیب خارجي في الأديم الظاهر من 
¢ البالغين بأبعاد 10 x‏ 13 × شقف ام البدائی ويدمو قحفيا مشکلا ببية تدع جيب 
ااعظط ر اتكه bie .Rathke's Pouch‏ تتضيق قاعدة ا جیب 

tl‏ جنیۂ wees‏ عن البلعوم وتزداد سماكة ا مدران الأمامية كثيرا 

Lastly chu‏ ¢ النامي اید موكيا زب ee!‏ قطر لمعة جیب راتکه dl‏ شق صغير 


(الشكل 3-20( 


1 

3 1 
“ye ۳ 
= 


1۳ 
۰ 
گے 


2 ۳٠۸ج‎ 
مم‎ 
: ai 

0 1 
وحم دير 


2 

۹ 

دك 
1 


7 


۰ 
* 


۱ 


“a‏ عضر دا 
النخاد الأراية 
ie,‏ م امب 


* RSS 


1 
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نظ | لكون النخامى ذات منشأ مزدوج Ub‏ تتکون 
فعليا من غدتين: النخامى الغدية Adenohypophysis‏ ف 
الأمام والنخامى العصبية Neurohypophysis‏ في الخلف 
و کلاهما متحدان Lo tS‏ ولكن علکان وظائف مختلفة. 
Sart‏ النخامى العصبية صفات النسيج العصبي المركري 
لتطورها منه وتتكون من جزء كبير يسمى الفص العصيي 
Pars nervosa‏ و حزء صغیر يدعى القمع Infundibulum‏ مع 
ا التصله بالوطاء ي المنطقة البارزة Median aio!‏ 


eminence‏ (الشكل 2-20 و4-20). ال جزء الغدي الناتج من 
الأدم الظاهر لغم له ay‏ أقسام: حزء كبير یدعی ا جزء 
القاصي أو الفص الأمامي Pars distalis‏ والجزء الحدبي 
Pars tuberalis‏ الذي حيط بالسويقة العصبية و جزء متوسط 
Pars intermedia‏ رقیق (الشكل 2-20 و4-20). 


الشكل 4-20: الغدة النخامية. يعكس التركيب النسيجي لأجزاء 
الغدة النتحامية اختلاف منشبها. كما يشاهد هنا ف التكبير الضعيف 
لكامل الغدة. السويقة القمعية (18) والفص العصيي (PN)‏ 
١‏ یی العصبية تشبه النسیج العصبي. Ly‏ تشمل النخامى الغدية 
pil)‏ کے PD)‏ والترسط PI)‏ والفص PT) ot!‏ وهي 
Ve df‏ مستوى تلوینها. تكبير 15ء صبغة H&E‏ 


ای 


1 والجملة البايية الوطائیة- النخامية 
Boold Supply & the Hypothalamo-‏ 
وہ و 


جار متا الترویة ای للنخامى من بجموعتين من 
نة | الشريا ااي الداحلي: الشرايين 


esis “Rams hypop nyse al arte 


ETE SA 3 i 
1 


النخامية السفلية Inferior hypophyseal arteries‏ تزمن 
الدم أساساً للجزء العصبي إضافة إلى تروية قليلة للسويقة 
تشكل الشرایین النحامية العلوية شبكة شعيرات أولية 
Primary capillary network‏ تغذي السويقة العصبية 
والبارزة الناصفة بعدها تتحد لتشكل وريدات تفرع انی 
ال شبكة شعیرات تانو ية Secondary capillary network‏ 
فى النخامى الغدية (لشکل 5-20). كلا الشبكتين فیها 


شعيرات دموية مشقبة إو 
أهمية بالغة نظرا SJ‏ فا re‏ الببتيدات العصبیة 
التاصفة لمسافة قصيرة إلى النخامى ا حيتت تحفز أو تثبط 
as! =‏ من الخلايا الصماوية هناك. 

3 التحامی جنیتیا وتشريخيا ووظيفيا مع الوطاء‎ [es 
قاعدة الدماغ. یوجد في الحملة |الوطائیة — التخامية] ثلاثة‎ 
(5-20 موعات هرمونية تتحرر من ثلاثة أماكن (لشکل‎ 
هرمونات ببتيدية تنتجها عصبوتات توحد قي جمعات‎ .1 


خاصة في منطقة الوطاء (نوى) كالنواة فوق البصرية 


nucleus والنواة اجاورة للبطين‎ Supraoptic nucleus 


من البارزة 


Paraventricular‏ 4 تقل اخرمونات باخاویر وتتجمع د 
LAL 3‏ الموجودة ف الفص العصيي (الشكل 5-20( 
شاو اسر سے و ہے و 
ار رارسا سس نہ ھا 
وإفرازها قي البارزة الناصفة. هناك تدحل الببتيدات 
شعيرات الضفيرة الأولية وتنقل إلى النخامى الغدية حيث 
تشر LO oy‏ الصماوية ونظم خرير افرنرنات من 

الخلايا المستهدفة (الشكل 5-20). 
3 بروتينات وبروتينات سكرية تحررھا Giglio Le‏ 


bul 1‏ الغدية أي etl‏ القاصي (حت إشراف الببتيدات 


العصبية) لتدحل الشعیرات الدموية فی الضفيرة الثانية 
للحملة البابية النحامية لتدحل بعدها إلى الدورة الدموية 
العامة (الشکل 5-20). 

النخامى الغدية (النخامى الأمامية) 

Adenohypophysis (Anterior Pituitary) 

ا ا اء الثلاثة للنخامی الغدية من ایب التخامي 


6 د _ 
حو 70/5 من النخام الد 
a" }‏ سنا تس لنخامی الغدیة ويغطى ies.‏ 
۰ 1 او ون اہ حل أساسي “A‏ حبال من LS‏ ۳ 3 
و ~ ا تس اوک ات ظهارية 


15 ۱ وده دموية مثقرة AE‏ 4-20 204 6 


eee oe Be بن‎ 


عمرعتين خلفین من اخلايا ي Deere ee‏ 
ناه للمل د 


نملون: Wr‏ كارهة اللرت Chromo:‏ 


اللو © -Chromophils‏ تعد الخلايا 


الجذع 
| البارزة 


للا 
ae‏ الشرايين النخامية العلوية والسفلية من 


0 1 و 


۸0۱0005 وقعدية (محبة 
Dy‏ حسب. شراهتها weal)‏ 
(الأساسية) علی التوا لی 
الاغاط وت | للحلايا الحمضية والقعدية باستخدام اجه 


(الشکل 6-20 و1-20)- تم gf‏ 


النسيجية وميت_بأسماء الحرمونات oe a‏ ها( أو) cle‏ 


الخلايا الستهدفة J tly‏ 1-20). تتضمن الخلايا هت 


والتواة المجاورة للبطين 


الضفيرة الشعرية الثانوية 
خلايا صماوية 
ورید جامع 


الشکل 20۔5 : الجملة البايية النخامية - الوطائية وتحریر OU yo I‏ من الغدة النخامية. تتكون ا لحعلة البابية النخامية - تحت الوطائية الحاملة 
۱ متالیتن من الشعیرات الدمو ية, و احده 2 الغص الخلفي حول السو As‏ 
7 7 داثانية في الفص الامامي تصب جيعها في الاورده الخامعة النخخامى. بین الرسم التحطيطي أيضاً عصبونات (صفراء) تخرج منها محاویر إلى 
* الناصفة وتفرز يبتيدات = بے نت إل القص الأمامي لتنظيم تخزير OU A‏ من الخلايا الموجودة هناء عصبونات حضراء 

7 — تن مطقة الوطاء ترسل اوير إلى الفض العصبي. تفرز ببتیدات تدحل الشعيرات الدموية 


ة الممعية والبارزة 
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وی کاو & پر 
خلايا موجهة للحسد Somatotropic cells‏ وخلایا Agape‏ باستخناء LOG‏ الم a‏ للغدد التناسلية التي تفرز هرمونين 


للغدي Mammotropic cells‏ بينما تتضمن الخلايا القعدية: والخلایا sh‏ جحهة للقشرة i)‏ يتشظر منتجها eo‏ 
خلایا هو جهة للقید UNS, Gonadotropic cells‏ موَجهَة الأساسي برو بيوميلانو کورتین Proopiomelanocortin‏ 
للقشر ة Aga ya LS. Corticotropic cells‏ للدرق (POMC)‏ بعد الترجمة إلى هرمونات ببتيدية متعدده صغيرة 
.Thyrotropic cells‏ تشكل LOS!‏ ال هد eee‏ ”اک وهي المرمون الموجه (لقشرة الکظر (ACTH‏ وھرمون منبه 
خر نصف خلايا all‏ مامي في الإنسان Lb‏ الخلايا للحم (p-lipotropin iıı‏ تمتلك المرموتات المفرزة من 
earl‏ للدرق فأقلها عددا. الخلايا الكارهه للون ضعيفة الفص الأمامي نشاطات وظيفية واسعة تتمثل 8 
التلون مع عدم وجود أو وحود القليل من الحبيبات وظائف الغدد الصم في الجسم يإفراز BLAH‏ الخلايا 
الافرازية. Ut‏ هذه الخلايا محموعة غير متجانسه تشم الميلانينية ۳ 8ھ ت والعظام والپسیج الدهني 
we‏ جدعیة Ue‏ نسيلة غير متمایز Liss‏ الخالية من (الشکل 8-20 والجدول 1-20(- 

اخبیبات الموحودة] تغرز كل خلية حبيبية هرمونا واحدا 


الشکل 6-20: الفص الأمامي. خلایا Uy dar‏ قعدية 
و خلایا گارهة للوت۔ (a, b)‏ تسمح معظم طرائق التلوین العامة 
وه بین He‏ أنواع من = الفص الأمامي وهي: 
ا + حلایا قعدیة (B)‏ و خلایا كارهة للون (Cy‏ 
dias ,‏ التلون: تكبير 400 H&E te‏ ©) 
ارد اال eet‏ سر معلوهات ثمائلة. تكبير 
400 ار 2 وعدد حبال LOLI‏ الخمضة والتعدية 3 
امن ن الفص الأمامي ولکنها تترافق دائما مع 
مو بين للضفيرة الشعيرية الثانية من 
ay‏ ل | الضغيرة الوعائية افرمونات انحررة إلى 
0 فى يد الخلايا الخمضة والقعدية 
هدام أضداد ضد منتجاتا 
۱ 7 ا وا سدع غير 


لشكل ۰7-0 البنية الدقيقة والمناعة الک لکيميائية النسيجية للخلایا الموجهة للجسد. (2) البنية الدقيقة لميولى الخلايا احبة as SU‏ محتوي على 


ae‏ ی 
1 
٠‏ 


حب : ى لحي منطورة جدا (6) ونوى فيها كروماتين حقیقی وهیول مايئة بات افرازية, تعد الخلايا الموجهة للحسد ق معظمها من الخلايا 


re. 


۱ ۳ 5 کے ١ 7: > 4 2 ٦‏ 7 می + 
خمعد: كما هو مبین في لشعل. يشير السهم إلى ail eles‏ كن pf‏ حبیبات تلایا الو حهة للجسّد(عن غیرها هن حبییات as) US‏ 
مکروہ هر الالکتروني النافل. إلا أن الانواع المختلفة من الايا اثحبة للكروم يتم کشفها بالناعة الكيميائية التسيجية باستخدام أضداد مضادة 
صد النتحات الحرمونية. (0) صررة جهرية تس جانا ”لاجد (5) استخدام صد مضاد طرمون ار وا تكبير 400 
ف ص 


: 

١ ١ ۳ ١ 
7 مهما ابه سے0 مل 5 سان‎ 
ما‎ 2 : 


احدرل 1-20: الخلايا الافرازية ف ازع الأمامي 


خلایا مھ ا Wis‏ نات الحمضية ‏ 50 سوماتوبروتین (هرمون زياده مو العظام الطويلة عن طر 
التمو (GH‏ عامل التمؤ الغبيه بالأنسولين 
1675-1 /الفرز من الکند 


oat‏ سے ٭٭ ذأ ee‏ هچ ein‏ يإ ص يد سے ع سض پ .نا عد ص ب ص -- ww‏ دس .ہہ سک ی 
EEE ee‏ 5 - - 7 
سوا ی هو ےت ےس عاواه- rere es lee‏ ب پ-۔ 
ee‏ 


c= 


خلايا مرجريّة للغدد Las‏ نات القاعدية 0] LHy FSH‏ من تفس 431 یساعد FSH‏ على تطور غو 

اتناسلية الجريبات المبيضية وإفراز 
الإستروجين ف المرأة كما يساهم 
في الإنطاف ف الرحل 

۱ 5 

يساعد LH‏ على نضح اخریبات 
المبيضة وإفراز البروجستيرون قي 
المرأة كما يحرض UN‏ الخلالية 
على إفراز الاندروجين 3 الرجل. 


وى © س#7سسس#س,۶«سسس:«س,۰۶"":"-""-"۲-"""ح" ١.۰"‏ ت٠‏ تنگ ٤ۃ‏ ياشُ#5ح#ي44ه3#م###“ر#22مم##للت”تِتَتتَيجج5يبتياا يح es ee‏ ی 62 ee‏ تک خیم © oe Siew SS‏ 
۳ سح ی رکٹ ننس ...1۹ oe‏ بر مت اس ساح TLC‏ حرج ےہ ہی LO‏ > - سا بت - ہے سد ےس ہے wee ewe‏ دك eee teow‏ وااو ادا ہے 
ے ے ® vo oo‏ 
ے ے ے سے 
r--«‏ 


رت و2 OE A SEO BOBO AT NIX‏ یا مسج« 
ہ عا م > - 
خا حاو رف 
- 


۰ الموجه للكظر pF ACTH‏ على افراز هرمونات قشرة 
ظ ۱ 1 و لبتوتروفین الكظر 
تنظیم استقلاب الشيحوم 


سے 
سس ۰ .. = = ۰۰۰۰۲۲ دس رر ہی 


٭ ہے ے ے سه - 
عت ow.‏ 
“لاجم eS‏ ی ہے جس مد 07 ]0 


لل 
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عضلة 


| تفرز الخلایا الموجهة للجسد هرمون النمو (GH)‏ 
اا 


1 


ضام 


> 


ace 


1 | تفرز UD‏ لمرجية اند قهرمون تبه لجربیت | 6 5 5 
(FSH) .‏ والهرمون الملوتن (LH)‏ الذان يؤثران ۳ 
۱ على الغدد التداسلية ase‏ 


= حم 
اد 1 


1 


iu Set |S ey 


الستهدفة. 
jai)‏ ¢ الحدبي Pars Tuberalis‏ 
منطقة لحا شكل القمع LA‏ بالسويقة القمعية للنخامى 
العصبية (الشكل 2-20). إن معظم خلایا هذا الفص Le‏ 
٠‏ لقعد منبهة لہ التناسلية تفرز هرمون -LHs FSH‏ 


Pars intermedia زع المتوسط‎ 0 


اك 7 أ : 3 عادة ۳ 1 oo} cs‏ 
۱ و ۱ ee‏ بقایا بئية هله اللمعة (الشكل 3-0 


جو 


البلرزة الناصفة 


1 هرز الخلايا الموجهة للدرق. ١‏ 
الهرمون المنبه للدرق (TSH)‏ 
الذي يوز على الغدة E‏ ۱ 


| افو الخلايا دربب تلف هرمون . 

يرولاكتين (PRL)‏ الذي يؤثر على 

۱ غدة الثدي والخصى ۱ 
ات ای نوتم 


بو a‏ ےس 


00په7+0+)99ص+ک1>سگسسى+‪س“ما- 


7 4 تفرز الخلايا لموجهة للقشرة اٹھرمون' 
۰ الموجه للقشرة الغدية في الكظر 

م(151©ه) الذي يؤثر في قشرة الکظر 
رود 711710۲۲۲۳ 


E 


1 الشكل 8-20: هرمونات الفص الأمامي واستهدافاها. یلحض الرسم التحطيطي الهرمونات الأساسية المفرزة من التخامى الأمامية ومعظم البنى 


Cle iL‏ خختلفة مفككة للبروتين وينتج عن ذلك هرمونات 
ببتيدية صغیرة تشمل سکن هما: ا ھرموت الموحه للخلايا 
نی 


الميلانينية Oy Aly (MSH)‏ اموجه للشحم غاما وهرمون 


الاندورفین بیتا .f-endorfin‏ يعمل الحرمون النبه للخلايا 
سے 


الميلانينية (MSH)‏ على زيادة نشاط ا لایا الميلانينية و حلایا 
الفص التو سط Hs‏ عادة ما يطلق عليها ا جلایا الموجهة 
للخلایا اليلانينية ولکن الاهمية الوظيفية oid‏ النطقة یبقی 
التحكم بإفراز النخامى الغدية 
Control of Secretion in the Adenohypophysis‏ 
يتم تنظيم نشاط خلايا الفص الأمامی بشكل أساسي 
لنوی في منطقة الوطاء. Oped‏ الحرمونات فی محاويرها 


PAD Gln OF عي‎ Glo? سے ٭‎ 


ولي تسير باجاه البارزة الناصفة ار ل (2-20). معظم 
Hypotha- ۱‏ 

تحرر من wel‏ وتتتقل 
bu‏ عن طريق الشعيرات الدموية ال الفص الأمامي 
مل O70‏ کت 73( تحرير افرمون, 
ی جد نوعان من العوامل حت الؤطائية تعمل علق - bist‏ 
2 2 ا ھرمون من Ud‏ خلايا نوعية في الفص الامامي 
(ھرمونات مثبطة _وطائیة 
<hormones‏ الحدول 2-20). نظ للموقع ا اتيجي 
للعصبونات الوطائية و ا۳ 


lamic-releasing hor 


Hypothalamic-inhibitin 8 


AL 
ا سس‎ 


7 1 
0 
۹ال ںی 
A‏ - ۰ ۰ 


الشكل 0 الفص التوسط. يتوضع الفص المتوسط (PD)‏ بد 
لغص الأمامي .(PN) ED‏ عادة ما رتشح 
(oF)‏ خلاياه القعدية () الفص العضبي. توجد بقايا لمعة جيب 


> 15 


کی ع سی ہس چا میں مساح دص یو شوہ woes‏ وات ع ے 5 نے 


5 ۱ 


کک سے Os‏ نہ 
)۱م ۸ ۵ me's‏ تک 2 > 
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ا من الوظائف andl‏ فان العدید من التبهات 


\-~- -~ 


تستطیع لان dab‏ الغدة النخامية »ال pe‏ 
ce‏ مر 4 0 4 


بدو رها و بسرعة 3 وظائفي العديد من الأعضاء والأنسجة 
الاخری, 


ا جدول 2-0: OU yA‏ الوطائية المنظمة للغص الاما 


س 


المرمون ال 


چس سرس e‏ >= اسب ی ee Ln‏ کے لان ےا 


سر ا ۳۳۳۳ ۳ ۱۲۳ 


کک کک ا e‏ شید حت e‏ جا وا او ao‏ > زک اد کے ہے ات تی جوا هو = 


سر ا ےس چس سو س بے بی aes‏ فت جه کے تہ ای owen‏ 


المثبط ٹھرمون 


تج ہے ےھ ےم ہے جا بت تب يه جم شرح 25 shed pes Bees‏ رح 


تحفز تصئيع POMC‏ 


ڪا 


B-LPH‏ والموجه 

للقشرة ACTH‏ 
تتمثل as!‏ السبيطرة الثانية على حلايا الفص الأمامي من 
خلال ltl‏ السلبي (ارتجاغ ی Negative‏ 
feedback‏ بوساطة هرمونات من الاعضاء الستهدفة توثر 
على إفراز العوامل [لوطائية وعلی افرمونات الفرزة من 
الخلايا النحامية ذات العلاقة. یوضح الشکل (10-20) هذه 


الآلية پاستخدام الدرق کنموذج؛ و یظهر شلسله دة من 
الأحداث تبداً بتاثیر المنبهات العصبونية على ULI‏ العصبية 
الفرزة في وی الوطاء وتنتهي بتأثير Uy Al‏ من الأعضاء 


الى Lge.‏ ۳1 علی النتحامية. 


ا ۳ وی ھی سا یا یا 0 یں ئا ا یی ینیو ود ا کک 
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احيرا يتأثر الافراز امرموني ف الحرء القاصی py‏ 
هرمونات أخرى من حارج عروة التأثير الراجع أو a=‏ 
من خارج الأنسجة المستهدفة الرئيسة. تتضمن الأمغلة 
مايلي: بروتین الانھیبین Inhibin‏ وال Activin CAS‏ من 
آفراد عائلة عامل النمو ا حول Transforming growth ly‏ 
۵٥ء8‏ ينتج من الغدد التناسلية وینظم تحریر FSH‏ و8 
ومتعدد ببتيدي OS‏ من 28 el Lak‏ یدعی غریلین 
Ghrelin‏ ينتج من مخاطية العده ویحفز افراز هرمون النمو. 
یتحرر الأ وكسيتوسين التحرر من الفص الخلفي للنخامية في 
أثناء رضاعة الثدي Gilly‏ بدوره يحفز افراز هرمون 
البرو لا كتين. 

جميع الالیات سابقة pul‏ تعمل ضمن تناغم منظم 
دقيق لإفراز الهرمونات من خلایا النخامی الأمامية. 

النخامى العصبية (الفص الخلفي) 

Neurohypophysis (Posterior Pituitary) 

نألف النحامی العصبية من الجزء الغضبي والسويقة 

العصبية Infundibular stalk‏ (الشكل 2-20). لا يحتوي 


2 


7 )5( نتم a‏ س منطقة تحت الوظاء تیاه رة Shs‏ سم اذا 
یٹ به ل قرا ret‏ موي ن المحرر نا 


كا ايداف الاعضاء فی للجم 
717 - 


awa 322‏ > یہ = الأ 
۹ رر یر ہے ١‏ ماهي,. 


الفض العصب كما هو الخال في النخامی الغدية على 
حلايا مفرزفه ولکن کرد مج و Be‏ 


100,000 من ا حاویر غير الغمدة بالیالین لعصبونات مفرزة 


متوضعة قي النواة فوق البصرية والنواة امخاورة للبطين 3 
adh:‏ تحت الوطاء (الشکل 5-20). يحتوي Leaf‏ على خلايا 


| دبقية شديدة التفر ع]تدعی الخلايا النخامية Pituicytes‏ تشه 


الخلايا الدبقية النجمية وتعد من أكثر الأنواع وجودا في 
الفص العصبی (الشكل 11-20). 
التطبيق الط الطبی 2 0 


عادة ما تكون أورام النخامى الغدية أوراما حميدية. يفرز نحو 
لین عتھا ٦ Clipe‏ .ا سربرية. قد تنتج هذه 
الأورام كميات كبيرة من هرمون النمو والبرولاکتین والهرمون 
الموجه لقشرة الكظر والهرمون الموجه الذرق. يمكن التاكد. من 
التشخيض السريري لهذه الأورام بتقنيات المناعة النسيجية 
الكيميائية بعد الإزالة الج راحية 


. (1) بزدي التنبيه (مثل انخفاض درجة حرارة الجسم 
.._ إفراز الھرمون المحرر للهرمون الموجه للدرقية 
/ لى CTRED‏ لذي يوان على التي ام 


: يبين الشكل الغلاقة بين منظقة تحت الوطاء والنخافى الأمامية وأعضائها 


وا . فر افرمن الوطائي ا حرر للھرمون الموجه للدرق (TRH)‏ إفراز المرمون الوجه 
: ز هرمون الدرق ([11). بالإضافة إلى تاثیر هرمون الدرق على الاعضاء المستهدفة 
۳ واهرمون الجر للهرمون الوجه للدرق (TRH)‏ منطقة الوطاء بآلية pi)‏ 


8 ا 


4 / الفصل 20 


غدد الکظر Adrenal Glands‏ 
تدعی 5-7 بالغدد فوق الكلية <Suprarenal gland‏ 
زوحان من الاعضاء فوق القطب العلوي للکلیتین مخمو سة 
بالنسیج الدهني المحيط بالكلية (الشکل 1-20 و12-20)؛ 
وهي عبارة عن بنى مسطحة فا شکل نصف هلال 
بطول 6-4 سم وعرض 2-1سم وسماكة 64 سم ف 
الإنسان ویزن کا ما گ٤‏ إلا أن وزفُما وحجمها ختلفان 
حسب العمر واخالة الفیزیولوجیة للشخص. تغطى کل 
غده كظر من الخارج بمحفظة من نسیج ضام GES‏ ترسل 
حواحز رقيقة إلى داخل الغدة كترابيق. يتكون النسيج 
الداعم غدة الکظر بشكل ull‏ من شبكة من ألياف 
شبكية لتدعم الخلايا الفرزة. کون الغدة من طبقتین 
مر کزیتین: طبقة صفراء محيطية تدعی قشرة الکظر Adrenal‏ 
cortex‏ وطبقة مر كزية لما لون بتي مر تدعی لب الکظر 

۱ 2 .Adrenal medulla 
تعد القشرة واللب كعضوين لكون منشئهما ووظيفتهما‎ 


الشريان السفلي 
الحجابي الایسز 


الشرايين العلوية فوق الكلية الیسری 


الشريان الأوسط فوق الكلية الأيسر 


يا 
Tine ec)‏ 510 و 
۱ 1 وا و9 
وہ ۲ 


1 > بی کی 00 
‘a ae > NES‏ مو د 


ana — -‏ ا 
to‏ | “مد البطني الأجوف السفلي 
eel‏ و القطب العلوي لكل US‏ رکون كل a lee‏ 
الأد, ينالين (هالنور آدرینالین. يظهر هذا المنظر الأمامي علاقة الغدد الكظرية 


گا ایت الم ارا بن 
tall 7 ١ :‏ چے ھ + د 2م : 
نح العدید من الهرمونات الستبروئيدية ولب داخلي ينتج 


وصفاتھما الشكلية dike‏ يتحذان فى cll‏ التطور etl‏ 
یق غدة واحدة.. تنشا القشرة واللب من طبقات de‏ سدیة 
مختلفة فالقشرة من الأديم الأوسط وأما خلايا اللب فمن 
العرف العصبي الذي تنشأ منه أيضا[العقد العصبية الردیق) 

تشبه البئية النسيحية للغدة الكطرية الينية النسيجية 
لنموذحية للغدة الصماء کون LOL:‏ القشرة واللب sor gi‏ 
على شکل حبال بينها شعیرات دموية. 

Blood Supply التروية الدموية‎ 

إن الغدد الكظرية مزودة بالعديد من الشرايين التي 
jews‏ 7 تقاط false‏ حول Khe‏ والشكل 12-20. 
تشکل تفرعات هذه الشرايين ثلاث جموعات: شوینات 
محفظية Capsular arterioles‏ غذي اخفظت. وشرينات 
قشرية Cortical arterioles‏ تشكل شعيرات وجيبانات 
تغذي علایا قشرة الكظر وقي النهاية تتحد مع شعيرات لبیۃ 
وشرينات لبية Medullary arterioles‏ تعبر من خلال 
القشرة :وتشکل:شبکة شعيرات فی اللب. 


الشريان السفلي 
الحجابي الأيمن 


الشرايين العلوية فوق US‏ للیمنی 
الشريان الأوسط فوق الكلية الیمتی 
جذع بطتي 


غدة كظرية یمنی 


الشريان السفلي فوق 


سل خلايا اللب على تغذيتها من الدم الشريانى 


تنتظم 8 جبال دائرية أو فو سية متر اصضة Sols‏ بشعغیرات 
eae‏ ۱۱۲ | 1 : 
ين اللبية ومن الدم الوريدي القادم من شعراب 


دموية وتشكل 5 من القشرة (الشكل 14-20). يعلق 
طن الشعيرات الدموية والحيبانات بخلایا بطانية 


os‏ على الستتروثيدات الفرزة من هذه LOS!‏ ستیروٹیدات 
wr‏ 

2 یدنا شعم ات الات اأ < َ‫ 5 7 > ہت ِ_ 1 سے کے او‎ ES 

کس 5 is‏ 5 أوردة لبه )23 % Ws Mineralcorticoidg” oe‏ ؤس ی 


۷:0۱ مر كزية تتحد لتشکا )1 ١ ۱ be‏ 0 کا کے این 
edulla Vein‏ ركز لتشكل] لوريدي الكظري Ut!‏ الظهار بة لادخال Na‏ د 35 caw UY! A she‏ ود 


و ف 3 الكلوي] vein‏ | ار ا SR‏ : 
ار الوریكد توت 9 ۵ Adrenal or‏ 8 النتج الرئيس والنظم لتوازن الاملاح الدي 
)12.29( يخفز على اعادة الامتصاص ف النبيبات SSE‏ الحلية 

تشر 5 الکظر Adrenel Cortex‏ (الفصل 9 افر الالدسیترون بشکل اساسي > 


علایا قشرة الكظر صفات الخلايا امغر تثير الأنجيوتسين<01 وارتفاع تركيز البوتاسیوم وبشحل 
امستير ؟ Ss lag‏ هذه الخلايا على نوی مر كزية oF ei‏ تأثير i! Sy A!‏ جه ااج 3 } 
ول جضية غنية ر بالقطيرات الشحمية كما في ۱ ١‏ 
ریکل 13-20). تظهر البنية الدقيقة Ged‏ هذه اللي 
كنافة شديدة في الشبكة الملساء النبيبية والتصلة Ad‏ 


' وقتوي على الانزعات | سے 


er ۱ 


الوك 
ی" 


pt‏ 13-20 البنية الدقيقة للخلايا الغدية 2 القشزية. صورة 
Fe‏ الالکتروني التافة خلیتین متجاورتين مقرزة للسٹیروٹیدات 
> ا حزمیة تظهر الصفات النموذجية للخلايا الممرزة 
Wer‏ وجود قطیرات شحمية (Ly‏ محتوية على 
رل ومتقدرات )M(‏ نما أعراف خويصاية و بيه 
ماع غزیره (SER)‏ وحسیمات بلعمية ذاتية (A)‏ - 0 
إزالة ole‏ والشبكة اللساء بین فترات النشاط 
تم گا لدت يشاهد ایض وی قیها کروماتین كوي 
N)‏ مو (G)‏ وشبكة خحشنة ##جسيمات حالة. یکا 


+ اخزمية 4 Zona fasciculate‏ تشغل المنطقة الوسطی 


: 2 7 سے -7050 من القشرة. کو امن حبال 
يله من Ue‏ ڈیا مامه > ی دس اک حلية أو gels‏ 


13-0). و نوي be‏ اخلایا على قطبرات شحمیة 
۱ ۴ لا محللال قطيرات الشحم 3 sli‏ التحضير 
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النسيجي الروتينى تبدو الخلايا فجوية أو ذات بنية 
إسفنجية. تفرز خلايا هذه المنطقة الحزمية ستيروئيدات 
قشر ية سكرية Glucocorticoids‏ و حاصة الکؤرتیرول 
Cortisol‏ الذي یور على استقلاب السكرد یات لتحفيز 
إنتاج الغل وکوز من الأحماض الامينية أو 7 الدهنية 
, (عملية استحداث السكر) في العديد من ا لایا وتحویل 
الغلو کوز إلى غليكوجين في ASI‏ يعمل الكورتيزول 
عار ريو الشحم قي النسیج الاهنضي تحت الحلد 
وتفكيك البروتينات G‏ العضلات ويقوم الكورتيزول 
Blea‏ الاستجابة المناعية جما فيها تحریر 
السیت و کینات وتكون اللمفاويات» وتأثيرات أخرى ف 
انسحة آخری. یشرف على إفراز السٹروئیدات القشرية 
لسكرية ای النطقة دلزمية اون الوحه للقشرة 
73 من النحامی الغدية والتأثر الراحم السلبي في 
تركيز الستبروتیدات القشرية السكرية في رى الام على 
الغدة النخامية و تحت الوطاء. تفرز خلایا النطقة ا حزمیة 
كميات قليلة من الأندروجينات. 

٭ المنطقة الشبكية Zona reticularis‏ تشغل المنطقة الداخلية 
د لحاس مع للب الكظر رسكل 610 من 
ps‏ ۳ وس یر رھ 
let 99‏ كة بشعيرات دموية واسعة (الشكل 15-20( 


ن7 
a‏ > 
لاك 


+4 8 
0 0 31 
۰ پچ‎ 
گر ا‎ 
7 0 a ae 
os ٠ 
7 A 1 8 a 
a3 لوا‎ a = 
BS Ger 3 
9 = eS کا‎ bee) 
رك‎ 4 
— 3 6 


با ہیں 
a‏ 
بر گر ےد ۵ 
55 


تتلؤن امت بشدة اکثر من حلايا ght‏ الاحری 
لکوفا تحتوي القليل من القطیرات الشحمية والكثير من 
صبا غ الليبوفوشين. تفرز حلایا النطقة الشبکیهة 
الکورتیزول وبشکل أساسی خرمون |دیهیدرو !| 2س 
رید for‏ ون _ Dehydroepiandrosterone (DHEA)‏ 
والذي ول إل التستوستیرون فى العديد من الانسجة 
الأحری. افرمون الوحه للقشرة والتنظیم الراحع في 
التخحامی والوطاء يحفز هذا الخلايا على الإفراز. 


نظ رأ لایر ال رلجع في قشرة الکظر يجب على المرضی لین 
يتناولون شور وت اسر طويلة ألا يتوقفو/ عن تناولها بشكل 
مغاجی لأن آف راز ی الموجه للقشرة فی ھژڑلاء المرضى 
یتوقف. نتيجة نلك تصبح قشرة الکظر غير قادرة على انتاج لو 
اف راز الكورتيزونات مما يؤدي لى انخفاض شدید قي تز اكيز 
آلصودیوم والبوتاسيوم في الجسم۔ 


— : 


قشرة الکظر الجنينية Fetal Adrenal Cortex‏ 
إن غدة الکظر عند الولادة ‏ الإنسان (لیس في معظم 
القدیات:الأخری) ST‏ نسییا ما هو عليه الخال ق البالغين 
ونفرز حتى 200 ملغ من الستیروئیدات القشرية قي الیوم 
ST‏ ,عرتین ما GUL ale‏ البالغین. یوجد اق .هذا العمر 


یو 3 J‏ محفظة کل غدة " كظرية قشره Ces‏ من LY‏ الأدع المتوسط حنینیا ae‏ یشکل کامل wh‏ الکظر 
ي. كلا النطقتین ذات ie‏ ية دموية iF‏ 3 شعيرات دموية جيباتية 


مثقبة مثعية. تنتظم خلايا قشرة الكظر في ثلاث 


Oe a, at 


۳ ی‎ . ۱ 
, 5 4 ۰ 7 ٦ 
: 08 ۱ 
. 5 ١ wa, 7 / 7 


3 
3 


“a 
۱ ۹ 
0 4 
= 
0 
3 


و 4“ 0_5 fn‏ 
وو رر سو نیت 
١ * .‏ ~ 


5 ۰ 
۰ 4 
سا 


1 


ال 
Loma‏ 


۰ 


RES‏ یہ 


الد 6 > ۱ ظ عر 
لشكل 0 : قشرة الكظر. يختلف انتظام الخلايا المفرزة للستيروئيدات 
باللب (M)‏ 


70 : في قشرة الکظر» وتشکل ثلاث طبقات م ركزية التو 
oe‏ ہن لشكل مقاطع من غدئین کظر ٹین إحداها ملوئة بال H&E‏ (الأيسر ( Fair‏ & ما 
ماش | ۱ re‏ کر د ہہ 1 
مرا حنية مبعثرة وزرقاء اللون (الأيسر). (a, b)‏ يوجد تحت ا محفظة مباشرة طبقة كبيبية مكو 


4 بثلاني کروم gost‏ حیث تبدو 


: ۵ من عناقيد داثرية الشکل مرن خلایا 
Cite‏ سي افرمون القشري العدنسي الالدو ستبرون. (© ,0) تتکون الطبقة السميكة الوسظىء النطمَة و مر سل : 
ضح تربع وان تفرز بشكل أساسي هرمونات بخنسية. ly‏ جميع الخلايا قي جميع الطبقات شبكة غزيرة من الشعورات الررانية. لشكل 
ظ يسر ملون بال H&E‏ تكبير 20ء a‏ ون وه تكبير 200 صبغة H&E‏ أما ط وق و٤‏ تکبیر 200 صبئة ثلائي کروم gall‏ 


»9 تعرف باسم الطبقة القشرية اجنينية أو الطبقة 


Saks Provisional cortex لشرطية‎ lar 
و 3 إلا إستروحين فعال (وأندروجين) والذي يدخل معظمه إل‎ 99 7 7 
اتطور. .إن القشرة ابیت السدوزان الأمومي. تشكل قشرة الكظر ابلنيية جریا هاما‎ al 
على حبال كبيرة من حلايا مفرزة للستیروئیدات من الوحدة اتينية الشيمية النسي تؤثر على كلا ابلهازید‎ 4 


لجنينية. الوظيفة الأساسية الصماوین في الأم وابشین في أثناء ا حمل؛ وما زالت آهمیتها 


020 
حطولنية ترز بشکل Lah‏ 
ae‏ ل طويلة 


للخلایا هو لزان تفرز بشکل رئیس دیهیدرو إیسی 
آندروستیرون الکبرت (DHEA)‏ الذي یتحول ى quel‏ 


a ۲ Thal 
ھ۶‎ : 
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الوظيفية غير واضحة. تضمر بعد الولادة طبقة القشرة 
تیاه میا تمه ریم الدائمة وتتمايز إلى ثلاث 


۱ Adrenal Medulla لب لکل‎ ۱ 


طبقات (مناطق 


يالف لب الکظر من ce‏ متعددة السطوح كبيرة 
شاحبة اللون تنتظم على شکل حبال أو بحمعات مدعومة 
بشبكة من ألياف شيكية (الشكل 16-20). توجد Ol pat‏ 
دموية hee‏ عزيرة بين اخبال الخلوية المتجاورة» كما 
يوجد في اللب قليل من UD)‏ عقدية نظيرة الودية) يطلق 
على Lote‏ مین اللب خلايا a‏ للکر وم را 
cells‏ تنشأ من خلایا العرف العصبی رت ما بعد 
العقدية قي العقدة العصبية الودية ونظيرة الودية. تعد الخلايا 
حبق رللكروم [عصبونات ما بعد العقدية ودية متحورة) تخلو 
من احاویر والتغصنات ومتحصصة كالخلايا الفرزة بخلاف 
Ge‏ القشرة. 

تحتوي الخلايا احبة للكروم على الكثير من الحبيبات 
الإفرازية الكثيغة بقطر [350-159] تانوميتر لتخرين وإفراز 


re ۷۳ eee 1 


لشکل 16-20 : لب BS)‏ 


.. الخلایا مفرزة للهرمونات هي - 


wig‏ کار ك 


یں ا ی ها ف معظم 
a ۳ 000‏ معظم اهرمونات ا مغر 


اھر مو نات , تحتو Us‏ هذه الحبيبات الإفرا زيه على أحد أو اکر 


من SIA‏ ولاميئنات اکالادر پنالن Epinephrine‏ 
والنورأدرينالين [Norepinephrine‏ تبدو الخلايا المفرزة 
إفرازية أقل كثافة رمن الخلايا المفرزة للنورأدريتالين, تر تبط 
شوارد الکالسیوم و۸1۳ والكاتيكولامينات ل حسه 
تخرينينة معقدة ببروتینات ذو وزن حزيني G9)‏ کلیودالتون 

حےےمسے۔ ےت حر 
تدعی( کر وموغرانینات) 8:5 . 

تو جد نش حلايا مفرزة للنورأدرينالين 3 عقد جاتبية 
38 ر(ر(ربجمعات لخلايا مفرزة للكاتيكو لامينات 

sore es 
بحاورة للعقد_العصبیة_الذاتية) وف العدید من ۶الاحشا‎ 
So ee چو‎ 

يحدث تحول النورأدرينالين ال ادرینالین ف ا لایا ال 
للكروم في لب الكظر. يشكل الأدرينالين نحو 9680 من 
الكاتيكولامينات المفرزة من لب الكظر. 

تعصب الخلايا احبة للکروم بنهایات عه بية كولينية من 


العصبو نات ما قبل العمدة || لودية وال لعي يتم من حلال 


دفعاتھا العصبية تحفيز إفراز ارو بالإإخراج الخلوي. 


بونات الودية. (A)‏ صورة عبریۃ نطیر و 
وم حبيبات هيولية شاحبة اللون. تكبير 200 اصبغة 

؛ أكثر كثافة من Sted!‏ الفرزة للادرینالین SHE)‏ 
زة هي الأدريئالين الذي یصنع في لب الکظر فقط. ٠٠‏ 


الخلایا احبة للکر 


اليذه 


الشكل 17-20: الجزر البنكرياسية. تجمع من كتل من خلايا صماوية شاحبة 
مغمو سة 3 نسیج کی دي إقراز إخراحي. (a)‏ صوره pe‏ منخفض 3 98ے 
الذيلية للبتكرياس تين العديد من جزر شاحبة أكثر من النسيج ا حیط جا. تمت البقع 
البيضاء لايا دهنية في الحواجز البنكرياسية الزقيقة تشبه النسیج الشحمي خاوج 
الغذة. تكير 12.5 صبغة (H&E)‏ () صورة EF‏ بتکبیر آقوی apt‏ 
LL SG‏ كبيرة تظهر جلة شعیرات وعائية. تدحل إلى کل جريرة العدید من 
الشرینات الي تفرع إلى شعیرات مثقبة (C)‏ بین حلايا الجزيرة اخيطية و بعدها 
تعود لرکز الجزيرة قبل أن تغادر کشعیرات صادره تحمل الدع إلى العنبات امحيطة 
بالجزيرة. يسمح هذا التظام الوعائئ الوضعي فرمونات الجزيرة النوعية بالتجكم بإفراز 
حلایا a!‏ الأحرى والعنبات الحاورة. کر 0 صبغة (H&E)‏ (©) تبدو جميع 
حل ا رة بصغة HOE‏ متشاقه على الرغم من وحود اعتلافات خفيفة في 
ںی الخلية وتلوفا القعدي» كما توحد شعیرات دموية (C)‏ واضحة أيضا. تكبير 
وی صبخة HER‏ (0) جزيرة محضرة يضبغة الأهيدوفؤسين العدلة تبون حبيبات في 
Lt:‏ إن اد له دات لون أرجواني بني داکن وحبییات في حلايا بیتا مر كزية 
يك لوق بسي برقالی. توحد ألياف النسيج الضام الشبكي قي محفظة الجزيرة وعلى 
طول a)‏ ات الملونة الأخضر. تسمح الناعة الك لكيميائية التستححمة باس alton‏ اضداد 
ات الییتیدات التعددة القرزة من الخزر بتحدید آنواع الخلايا ف الجزيرة 
رو تكبير 300( صبغة الألذهيد فوشین العدلة والأحضر اللماع. (ع) رسم PBF‏ 
stale. eet! 0 3‏ نات US,‏ كلم دنال لذي LAN‏ مغر ره 
ل ا و اا رجا للأنسولين وخلایا دلتا للسوماتوستاتين وخلايا ۲ (PP)‏ 


— 
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تتحرر کمیات کبیرة من النورآدریثالین والأدرينالين ال ین 


3 الحالات العاطفية الشدیدة AUIS‏ 


بت 
الأوعية الدموية وزيادة ضغط الدم کیرات ی ضربات 
القلب و استقلابية أحری کارتفاع سکر الدم, 
ی الدفاعية استحابة 


7 ره‎ ۷ ANS 
مسب الاجھاد ر استجابة للقعال اد ناس‎ 


لب الكظر حلال النشاط الطبيعي بإفراز كميات قليلة من 


هذه الهرمونات. 


احدی اضطرابات لب الكظر هو ورم لقواتم Pheochro-‏ 
76ء أي ورم خلاياه: مسببا فرط سكر الدم وارتفاع 
(مؤقت)لضفط الدم. 
تصنف اضنطرابات. لقشرة. لکظرية لی فرط وظیفی 
Hyperfunctional‏ أو تقص وظيفي -Hypofunctional‏ ينتج 
عن أورام قشرة الکظر فرط في اقراز الستیروئیدات القشرية 
_السكرية في (متلازمه_کوشنغی) Cushing syndrome‏ أو 
الألدسیترون فل متلازمه syndrome( Gigs‏ - ان متلازمة 
تومت وهي غاب )490( وناجمة عن ورم غدي في النخامية 
سیت فرطا في افراز الهرمون الموجه للقشرة» وناد ر] ما تكون 
ناتجة عن ي اي ورم GS‏ ا فرط ١‏ ارا 
الأندروجينات الكظرية في الرجال ae‏ ضئيل ova‏ .2 
. ی es‏ ى تضح مبكر في الأطفال ‏ 


نم وئيدات القشرية السكرية (مرض ادیسون Addison‏ 
)تلف في خلایا قشرة شیر في بعض الحالات 


ل هد ‘i es‏ ۱ ۱ ۷1 و و دات . 


۱ ~ 
7 b> 
9 vy, =8 و5‎ ۹ 
i 
a ك‎ 
aA 


وتؤدي لی تق 


' ینجم عن‎ eps رجا ای اياك في مرجلة ما مل‎ sul, 


حرر لانغرهانس 200-100 میکرون SF‏ على عدة مثا 
من النلایا ولكن بعضها أصغر ويحوي القليل من اللاي 
يوحد أكثر اس حزيرة 1 a‏ 2 ل ۴ 
۷۵۵-1 
| ألياف = 
احاور. تنشا 
للدسيج العنبسي: = كتل هن الخلايا الظهارية ارج + the‏ ۱ 
الأمعاء (الأدم یط بالقرب من القداة الصفراوية العامة 
تالف کل جزيرة من خلایا متعددة سره 
امش وياهتة مقارتة ee Oo‏ 
على شکل حبال حلوية مفصولة عن بعضها € ا 
من شعیرات دموية منقبة (الشكل 017-20 توح ۱ 
اعصبیة_ذاتيةا على ماس مع بعض LOG!‏ الصماوية وألا 5 4 


و 


1 "يا = 


الدمو یة . 7 , 8 
تسمح الصبغات الروتينية أو صبغات الکروم ape‏ 1 
بتميز معظم حلايا ا حزر ا حبة للملونات ae = Wi‏ 
للملونات الحمضية (الشكل 17-20). 0 
الدقيقة صفات خلايا مفرزة لببتيدات متعددة فی ا حیا ب 
إفرازية يختلف حجمها وشكلها و کتافتها الالكترو إنية 
حلية إلى آحری. يمكن تمييز ودراسة خلایا آ: ۳ 
المفرزة للهرمونات بسهولة أكثر وهي الرئيسة بت 


i 
5 ش39 د کہ‎ ۳ 
۳0 ايفن ی‎ 
9 ١ 9 = 5 ۹ ۲ 


الكيميائية السیجیة. wy‏ 
» خلايا » أو 4 تفرز بشکل آساسي الغلوكاغون By‏ 
عادة في be‏ امحزيرة. 


» خلايا 6 أو ظ تفرز الأنسولين ور ۶ ۲۲ 
محیط الخزيرة ومن أكثر الانواع عددا . ۹193 
» خلايا و أو D‏ تفرز y Bi, Lilt glagw‏ وقليلة i‏ 


. 
1 


ایو لین es‏ ا 
عن هرموني السوماتوستاتین مر lS‏ 
ويتضمن سلسلة واحدة من متعددة ببتيد. 

من LE!‏ تتوضع بأعداد قليلة في مقدمة الب 
خلايا ۶ ار خلايا PP‏ تفرز ببعیدات. Pas.‏ له 
(خدول 420 آنواع افرمونات الأربعة الفرژة ول 


ail. 


وال ۳ JI‏ ئيسة st e od‏ اج رو Asis SSI‏ 
وية احبة للكروم تفرز 


5 ات 1 
90 90 ...ِِ ۱۳ امفرزة من اللي 


الصماوية العوية وذات تاترات مختلفة على جهاز ا مضم 
2 
وغالبا ۳ 7 ن مبعثرة اف القنوات و العنبات ol oe)‏ 


سو Paes ee‏ 
یلال مستويات بک الام اض أو الرتفعة ع 
الستوی الطبيعي 70 ملخ/له. بحفز ارتفاع سکر الدم خلایا 
8 على إفراز الانسولین es‏ چا لمن وير 
لغلو کاغون ويودي انخفاض سکر الدم إلى تنبیه حلایا س 
على إفراز الغل و کاغون. يساهم التأثير المعلاكس] دف 
افرمونین (الحدول F420‏ التجكم بتركيز السكر ان 
oe‏ وهو عامل مهم للمحافظة على توازن ا ۓسم, یؤٹر 
إن (السوماترستاتن؟ بطريقة نظيرة صماوية قي إفراز 
وني الأنسولين والغلو کاغون ضمن الحزر البنكرياسية 


7 


اسان تشاط WL)‏ احاورة العنبية. 


توجد CLUE‏ عصبية ودية و نظیر ودية بالقرب من 9610 
۱ خلايا 8 وه وق وتعمل کجزء من اهاز النظم لإفراز 
سولین والغلو کاغو ن. تلعب الارتباطات الفضوية دورا 
قا المنبه و لخلايا آحری. تحفز الالیاف العصبية 
ل 4-20: الخلايا والأساسية واھر بوذا ف زر ‘ol Sul‏ 


— سس 


صر «daa‏ = سے کھ جی ایس د ےہ ہم مد Ta‏ 


0 


© ہیں ر 


ray etek 7 075‏ و 
مسر رد ررض 
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الوذية زيادة تحرر الغل و کاغون وتتبیط إفراز الانسولین بیتما 
تعمل تتبیهات GUY‏ العصبية نظيرة الودية ف 
الأنسولين والغلو كاغون. 

يتج مرض السكري (Diabetes type I) I bai‏ أو المعتمد 
کامل (مناعی ذاتى] لخلايا Gy‏ ويالتالى غوز الأنسولين. leis‏ 
يحنت مرض السكري نمط 7 أو المستقل عن الاتسولین 
(Diabetes type 11)‏ في ه رأحل متقدمة من آلعمر ؛ Ls Lille y‏ 
لسمنة) وهو ناجم عن قشل لستجاية الخلا 


زيادة إفراز 


يترافق مع 
بعض أورام خلايا جزر لانعرهانس قد تنتج الأنسولين 
والغلوکاغون والسوماتوستاتين والبیتیدات المتعددة البنكرياسية. 
تفرز بعض الاو رام أحيانا هرمونين أو أكثر من هذه الهرموتات 
تلقائیا مودية إلى yal pel‏ سريرية Silas‏ 


الجهاز العصیی الصماو ی المنتشر 
Diffuse Neuroendocrine System‏ 
تشبه الخلايا ا حبة للکروم المبعثرة في ا جحزر والقنوات 
لصغيرة للينكرياس تظيرتها في الجهاز افضمي (الفصل 15). 
تشكل هذه الخلايا المنتشرة وعلایا مشایمة لما في مخاطية 


نع و ch ane‏ نان لا 
gis‏ زيادة حتوی الدم من السكر. 


——a OPS إن ص می جد کہ‎ eS سر‎ oe Sew Tee ہج و ہر ہے سر ساس ہے در وو سو ہے ور‎ Pawo es eae Se ae oo 
"“ 


يؤثر على العديد من الأنسجة لتخزین السكر في الخلايا كما 
يساهم في خفض نسبة السکر في الدم 

يقبط تحریر oly Al‏ من WE‏ حزر لانغرهانس بتأثیر نظیر 
صماوي موضعی, bs‏ (فراز هرمون النمو واھرمون الوحه 
UL) buss nie 3‏ الرئيسة ف العدة وتفبيط (فراز الصفراء 
والأنزيمات البنكرياسية والبيكربونات وحركة الأمعاء. 


dy ده‎ 7 ۳ ۳ ۳ 
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لقناة التنفسية اهاز العصبي الصماري النتشر 
.(DNES)‏ کاجحزر البنگر ياسية تشتق هذه الخلايا من حلایا 
الادم الباطن للمعي ابلنيني. تعد مثل هذه ال خلایا الافرازية 
صماوية عصبية نظر | KS‏ تفرز العدید من الببتیدات التعددة 
وحزیعات UE‏ للنواقل العصبية کالسیروتینین (5-هیدرو کسي 
تربتامين) الذي یفرز من الخلايا العصبية الافرازية في الجهاز 
العصبي. يطلق على خلايا DNES‏ خلايا صماوية معوية 
معد ید بنگر ياسية Gastroentero-pancreatic Endocrine‏ 
Cells (GEP)‏ تم تلخیص العدید من هذه الخلايا و هرهم LSE‏ 
وو ظائفها الرئيسة في الحدول (1-15). معظم هذه الغرمونات 
هي ببتيدات متعددة تعمل بطريقة نظيرة صماوية تؤثر 
بشكل رئيس على نشاطات ا لایا التقلصية والافرازية 
اخاورة (ذات الإفراز الداحلي والخارجی). عکنك مشاهدة 
الخلايا الصماوية العوية العدية البنكرياسية أو الخلايا 
الصماوية العوية للمعدة والأمعاء الدقيقة فى الأشكال 24-15 
و28-15 و31-15. 
۱ تتلون العدید من خلايا ال جھاز العصبسي الصماوي 
a 7‏ 3 محالیل املاح الکروم لذا تدعی هذا السبب ب 
۳ و ية اخبة للکر رم «Enterochromaffin cells‏ كما 
تدع می ان ا خلایا التي تتلون oly‏ الفضة ب اظلایا 
اخبة ل للفضة cells‏ و ا تظهر خلایا اججهاز 
يبي را ماو اوي النتشر الفرزة للسیروتینین أو بعض 
۳۹۹ ۳ الأمينية aie‏ 3 علي امتصاص ونزع الکاربو كسيل 
مم ها ای Loe‏ آبود ديّة .APUD‏ 


ميل الطلا لع pity Gar‏ 
وت الكارير "۷۳ من 


وت" یچ 


Thyroid Gland الغْدّة الدّرقيّةَ‎ 


تتوضع الغدة الدرقية في امحزء العنقی الأمامي لل 
ومكونة من فصين یتحدان باليرزخ (الشكل 7208-20 
في أثناء التطور saat!‏ البکر من الات الداخلي للمعی 
الأمامي بالقرب من قاعدة اللسان. تمثل ee,‏ ارت ۱ ۱ 
تضنیع هرمونات الدرق: الثیرو کسین Thyroxine‏ راج ظ 
أو fr‏ وئلافي بودو ثيرونين ۲64 | 
thyronine )7:(‏ الذي يساهم في الت سے وعایز ا ۱۳۲ وت ee‏ 0 
استهلاك_الأوكسجين ee ey‏ إا 
خلايا الجسم. توثر افرمونات الدرقية على ات ۱ 
ات سے ریاس کت E,‏ 
يتكون معن الدرقية من ملایین البنى الذائرية الظهارية 
تدعى جرييات الدرة .Thyroid follicles J‏ يتكون > 
جريب من ظهاره بسيطةرولعة عر كزية تملوءة عادة جا 
Colloid‏ (الشكل 19-20). 0-38 
الدرقية الغدة- sitll‏ الو حيدة یج مرن 2 
الافرازي بکمیات كبيرة ويتم تراكم الفرزات eg‏ 
في غراء الجريبات. عند الانسان یوحد 3 حویصلات الا در 
كمية كافية من oly Al‏ لترو ید الجسم ee eo‏ 


1 | در دی رر‎ ED 
| 
۱ 


یو دو Say‏ 


(هلامية) تدعی 


۱ 
| 


UG?‏ حزئي (Opel LS CO)‏ يدعى یرو غل وبوا 
Thyroglobulin‏ الذي يعد طليعة هرمونات الذرق الف 
شاط مر کک 


مان الغدة تقسمها إلى (فصيصات) تحتوي هذه 7 : 


(الشكل سرن . تعزر الترو 4s‏ 7 3 8 الدرق | 3 1 
0 5 = 
تو جد aS‏ 4325 ۱ کتفة من الشعيرات الدموية ۱ Er: = ٦‏ نم 7 ۱ 
ےڈا الحريية ۱ 
ol th‏ مس عملية انتقال الجرئيات بين يا اج جج تہ 


we.‏ با ہے 


اد لوظيفي. توي القدة thats‏ علی pe‏ بر 
> ات ذات ظهارة أسطوانية _ منخفضة ul‏ الغدد إل 
عل حلایاها Aen! FI‏ مسطحه fers‏ قليلة النشاط. 


الخلايا اجخريبية على معقدات اتصالية ترد 
a,‏ ل و تت 


A +‏ عضا 


7 ‘ | ny Ge AY الى ية‎ tp ee 1 
بتصنيع الیرو تینات‎ wi — CC 2 


| ۴ : سن 
وال فراز و البلعمة و اخضم. البوى دائرية ومركزية التوضع؛ 


1 - کے 
بكثر ني اخزء القاعدي من الخلايا شبكة هيولية دنہ 
منطورة بینما يحتوي القطب العلوي المقابل للمعة الجرييسي 


على أحهزة غوخي وحیبات إفرازية مملوءة الاد اغراي ا 


الجرييي والكثير من الحسيمات البلعمية الكبيرة واطحسیمات 


b‏ الأسبوع الرابع: تشكل رتج الدرقية 


الحنك الصلب 
اللمئان | قف 
المسار التطوري للدرق ها 


التب الاعور للسان كط 


= 6 
ل 280 ۶ وه 1۸۰ھ 
6 . درق وت ورها. زار کت نت 
2 1 3 0 6 1 
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الحالة. يوحد فى Chal‏ القمى لغشاء الخلية أعداد من 


الزغيبات ت . تتتشر( المتقدرات وصهاريج الشبكة الخشئة أن 
أرجاء امیرل 


یوجد نوع pl‏ هن الخلايا الصماء في الدرق هي حالایا 


جاورة جريبية Parafollicular cell‏ أو ne‏ 6 توجد إلى 


الداحل من الصفيحة القاعدية للظهارة الجريية او على 


شكل عناقید معزولة بين جريبات الدرق. 
امخاورة الجريبية من WE‏ العرف العصبي ثم تماجر إلى 


منطمّة ا معى الامامی (Acs‏ و لبد E‏ الخلايا الخريبمية 


aS Sh من‎ esl 15 LYS بحتوی هذه‎ ai 


س 


صت 


zak ides Wee‏ ا ssl‏ ا (سلائف) للخلایا 


3 حداف کو “ae Reta‏ و38 03 ۱ 
غدة الدرق في الأسبو 7 کرد يت ينمو للأسفل من بطانة الادم الباطن للمعی الأمامی. (ع) pace‏ 


۲ 1 ١ 
تام‎ ۲ 5 1 1 ۳ 
سے‎ / 0 I 
١ کلت‎ vy 0۶ 4 
a 9 3 لد‎ 3 
لف 7 چم‎ ۰ 
7 


ن بعدها القناة الدرة قية اللسانية. (0) خلال مراحل التطور ا جحئینیة 


= 
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ی کا یی ای سر رم مو REET‏ ا ا یت 


٠ ۱ 9‏ 225 — / و تج ۳ 7 1 af‏ وک 
۱ ص1 لكيه وت | سے و ی ی و 
اٹ فه بيه + پگ 3 ع۶ ۱ 4 لل ت Bey bie‏ 3 
~ ؛ 1 5 +۸٠۸‏ ك ® از بت بت 2 ۳ ,- 
y a‏ 4 ہمت یت ل - 
a 7 ۱‏ ”وب نے A‏ ےر 
۳ > 1 ہیہ!؟ کار Fe‏ 1 ۳ 
1 : 1 و نا و 
~ 7 ہے 7 , ۳ , : 
۳ ~4 ۳ 
9 ۳ ارق د 
١‏ ۲ لے , 008 ¥ = ~ ١‏ 
۳ 4 ا اس ۱ 
2 5 ل ای N2‏ حسم 2 
9 2 3۹ "نی 1 ب مت 
۲ 7 7 ۳ 3 ی ی" 5 ۱ > 5 
ad ۱ + ۹ ١ 2‏ ار 2 
١ - > ١‏ سے ۲ © gf ١‏ , 
= ی ۱ ای : 
سه 
De a‏ 9 0 ~ 0 "۳ *- 
۴۲ فى / 
, اس 4ے 75 5 
, 0 لغ - ane al‏ لم 
mes 7 cy ‘>.‏ 1 1 
f 1‏ 
Na ۳ 7 0 ۲ 15 ١‏ 
nna /‏ 
١‏ 


۱ قشم ہے ۳٣‏ > رت ۳ ~ ۱ 0 1 3 ١ ١‏ ۱ 
A 5 = 7‏ يه A,‏ 1 ۰ ” اسو > ۱ 
ور 2 : 8 1 \ ۔ ا | 1 < ۰ yo‏ ۳ 1 517 4 — ۷ ¥ 
72 ا ۰ hp‏ 99 ۷ 6 لیم ae‏ 
۱ / / 
سے 7 ١ . 4 7 ly b‏ تی ہر 
Cas o‏ کی ےی OT LS YL)‏ تد شا رں ہے سی ہے 


ta!‏ ...ے977 


۰ a 


الشکل 19-0: خلایا الدرق اخريبية واجاورة اخريبية. (a)‏ صورة مجهرية pir pS ols‏ لغدة درقية تظهر محفظة رقيقة (0)) تر 
حواجز ضامة ( 8) إلى داخل الغدة تحتوي أوعية دموية كبيرة ولفاوية وأعصاب. تتکون الغدة من نسیج میز یتکون من حویصلات ظهارية ذات 
احجام تختلفة. تلع لعة کل جريب بغراء شاحب یتکون من بروتین جيلاتيني کبیر یدعی الثیروغلوبولین. تکبیر ۰12 صبغة (by (H&E)‏ 
عاط لعة dy‏ کل جريب بظهارة بسيطة تتراوح بين السطحة إلى الأسطوانية المنخفضة. توحد أيضا خلایا كبيرة الحجم شاحبة بحاورة للجریب أو 
٣‏ ی تلایا (6) تفرز lazy‏ متعددا یدعی الکالسیتونین» مسوول عن استقلاب الکالسیوم. تکبیر ۰200 صبغة H&E‏ (ه (Cy dy‏ قد تشکل 
۱ = خلايا (C)‏ جزءا من الظهارة الجريبية ےت رار مرو سس عكن عدر اليه (F) EP‏ عن الخلايا 
۴ ۳ بحاورة 5 ریب (خلايا (C‏ من حلال(حجمها الصغیر و خواصها sl‏ آ5 قارنة مع ال لایا ري درا ما تظهر الخلايا جخاورة ابحریب 
یام احتلاف 3 حجمهإ و تحصاتصها تصها التلوينية الشاحبة. من 7 لة أحيانا تحدید مکان الخلايا احاورة الجريبية ف أو بين الجريبات الصغيرة. 
ey‏ کر 0ء صبغة (H&E‏ (ع) aS‏ 0ء صبغة لاني کروم لالوري. 


re‏ 6 180-1 نانومیتر) Led‏ هر ون نيك متعدد (الشکل (نتاج وافراز هرمونات الدرق. Ls‏ هرمونات الدرق إفراز 
0 تقوم هذه الخلايا تصنیع وإفراز یت (TSH)‏ لتحافظ على كجية کا Clr.‏ ہت 
۱ :قي يعمل على ba‏ ارتشاف العظم من الکائن احي (الشکل 10-20(. opt‏ الغشاء القاعدی 
الک کٹ ار ام رد سس ےو CN‏ = ۱ لا و 

م یتم فيز إفر از ال كالستونين نتيجة لارتفاع لايا الجريبية على مستقبلات .TSH‏ يزداد إفراز 

1 پر کآاشروترویین بالتعرض للد وینحفض بالحرارة والنبھات 

۱ تخزين وإفراز هرمونات الدرق 

آي: مور تروبین Storage & Release of Thyroid Hormone‏ 
۱ تتضمن عملية تصنیع وتخزين وافراز هرمونات الدرق 
راك الدرق. or‏ ,620 ی ادي مراحل متعددة بطور إفراز خارجي Exocrine phase‏ و فراز 
hol Bulger‏ سة تی ضماوي Endocrine phase‏ ف الخلايا ا جحریبیة. يشرف على 


<f Pi‏ ناك 


یم 


الشكل 20-20: الببية الدقيقة للخلایا الجريبية و اجاورة امجريبية. (ه) صورة باحهر الالكترونى النافذ قي الظهارة ee Al‏ تبين زغيبات 
وأرجل كاذبة متدہ من ote‏ ا حریبیة (۳) إلى الغراء الموحود في لمعة الجريب (بل. تحتوي الخلايا على معقدات اتصالية قمية» وشبكة حشتة غزيرة 
وأجهرة غوجحي عتطورة جدا والعدید من اللحسيمات الحالة. توجد احیانا حلايا © أو الخلايا احاورة الجريبية داحل cles)‏ القاعدي (BM)‏ 
للجريب دون ملامسة الغراء الموجود في اللمعة. في الجائب الأعن والایسر للخليتين اخحاورتن للجریب (C)‏ شعیرات دموية BAe‏ جدا للخلايا 
الجزيبية ولكن حارج الغشاء القاعدي» تكبير 2000. (b)‏ صورة باججهر الالكتروني النافذ -خلية © تبین الحجم الكبير لأجهزة غوججي (G)‏ 
وكثافة الشبكة الحشنة وهیول ملوءة بحبیبات (فرازية تحتوي على الکالسیتونین. تکبیر 5000 ۱ 

۳۲ مہ رس li‏ 

1 يودنة الثيروغلوبين‎ oe 
وکا یف‎ a الشكل 21-20 وظائف الخلايا أ د‎ 
۱ i Sarah | الجريبية: بظهر الرسم التتحطيطي‎ 
Sy sl خطوات عملية افراز‎ 
آلذرفية من الشروغلوبولین المخزن. في‎ 
زر الإفراز الخارحي یصنم البروتین‎ 
الشكري الٹیروغلوبولین ویفرز إلى‎ 
اللمعة الخريبيية ویضخ اليود عبر الخلیة‎ 
الجريبات‎ dal ای داخل اللمعة. في‎ 
يودنة زمر ۔التبروسین في‎ ٩ 
ارو غلوبولین و تقتر ن بعدها تساهميا‎ 
OSs) ضمن‎ Tay Tr کل‎ 
شكري. بدخل ائیروغلوبولین‎ 
UL و3 بالإدخال الخلوي إلى‎ 
ا وبعدها يتفكك بالجسيمات‎ 
ا حر والنشيط‎ Tyy 1 ريتحرر‎ 
الشُعيرات الدموية المجاورة: بطريقة‎ 


3 أن دنا ذلك معا‎ 2 2 ue 


| ا 


٦ 
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كلا الطورين هرمون 1511 وقد يحدث الطوران في نفس 

الخلية كما هو مبين في الشكل 21-20. تشمل التشاطات 

الك اة هذه العملية ما يلى: 

1. تصنيع الشر و غلوبولن Production of thyroglobulin‏ 
يشبه ما يحدث في UI‏ الأخرى الصدرة للبروتينات 
السكرية» باحتصار» حيث يتم تصنيع البروتين في الشبكة 
|الخشنة وإضافة الكربوهيدرات في جهاز غولجي. MEY‏ 
هذا البروتين السكري بذاته أي Ce ak bs:‏ ولكن 
بحتوي على 140[ زمرة تیرو سيلية تستخدم لتشكيل هرمون 
الدرق. كجزء من طور الإفراز الخارحي للنشاط الخلوي. 
يتحرر ثيروغلوبولين من ET‏ المتشكلة في 

| السطح القمي للخلايا إلى لمعة الجريب 
۱ 2. امتصاص يودور من مجرى الدم Uptake of circulating‏ 
iodide‏ یتم امتصاص الیودور عن طریق اخلایا الجريبية في 
الدرق بوساطة ناقل مشارك أو مرحل اليود والصوديوم 
NA/I symportor or cotransportor‏ الو جود في الغشاء 
الجانبي القاعدي للحلايا الحريبية» الذي يسمح بتركيز 
لليود قي الذرق بس(50)ضعفا من تركيزه في بلازما الدم. 
يتبه الترکیز pic‏ لیودور في الدم الجاري تصنیع 
933 التاقل الشاي الشارك أو الرحل oy‏ والصودیوم مما 
۳ يزيد امتصاص الیودور وتعويض تراكيز المصل المنخفضة. 
ق یتقل اليودور من السطح القمي للخلايا إلى اللمعة 
الجربيية ep oF‏ بروتین ناقل ee‏ 


- MN TW 
1 
5 : ci 
بان‎ 7 ۳ aot Nh ta گ‎ 
1 3 ۳ ١ 1 لحنت‎ 
اسب جک ہش‎ 2 2 2 1 
5 ۰ “Se 


3 زمر الثيرو سین‎ iodination فق في المع 4 وم‎ oe 


القاغدي الجانبي من الخلية حيت يتم تفكيك 

الٹیروغلو بو لین ae‏ حالة روا T Al‏ ۲9 

التحرر كنذه الطر يقة کون Pets.‏ الثم و عروغلوبولين pee‏ 

عشاء اخلية والغشاء القاعدى ويدحل إلى الشعه )= 

الدموية. 

يوحد كلا الحرمونين الدرقین رتا محمولين چ الدع 
Ly‏ بروتينات بلازمية رابطة. يعد ,7 الأكثر وحودا في 
الدم مقارنة مع Ty‏ ويشكل %90 من os Al‏ الدرقي 
الجاري. bos‏ كلا اغرموتن SD A oe‏ داحل 
الخلوية للحلايا المستهدقة إلا أن نشاط :۲ اک کر )03( 
مرة من fle Ty‏ نصف حمر :1 تحو(1.3/یوم مقارنة مع 


وح 


أسبوع لل Ty‏ یعمل كلا ا ھرمو نین على زیاده عدد 


ے سد 


التقد wise‏ افیا ومحقز تصنيع العروتين التعدری. 
تسکت 


ان حمیه منخفضة اليود تثبط تصتیع هرمونات آدرق ks‏ 
یزداد قراز. TSH‏ ویحدث نمو تعویضی لغدة قدرق تدعی هذه 
الحالة بضخامه عوز لیود Jodine deficiency goiter‏ یکٹر 
وجود اليود قي الطعام المتناول ون اضاقة اليود اى ملح الطعام 
غير مطلوبة في هذ المتاطق. يودي قصور الدرق في الحياة 
الجنينية عند الولادة الى القدامة Cretinism‏ التي تتميز بتوقف 
أو تأخر لتطور لجسسي واقعقلي. 

يحصل قصور GI‏ عند الکیار نتيجة آمراض رق SEY)‏ 
pl‏ .عن تصنیع DAs‏ هرمونات لدرق) و يمكن أن یکون 
Leal byt‏ عن فشل )52 لنحامية أو الوطاء. تسیب أمراض 
المناعة الذاتية تلدرق کمرض هشیموتو Hashimoto‏ قشل قي 
وظيفة لدرق مع عواقب قصور لدرق. 

تتضخم الدرق تتيجة أمراض متتوعة تصیب قدرق واکثرها 
کے مرض جر افیس056ع::(1 5 الذي Eh jet‏ 
ونمو النسيج لشحمي خارج قعين bate‏ لی جحوظ العينين. 
BACH‏ وظيفة لدرق في هذا لمرض إلى رد فعل مناعی 
I‏ يتضمن وجود أضدلد لمستقيلات. افيرمون الموجه للدرق. 
ترتبط الأضداد مع ستقبلات هذا قهرمون لموجودة على 
الخلايا الجرييية وتعمل كمنيهات مديدة المفعول للدرق وتتبه 
چھسی چو وس 


parathyroid Glands الدريقيّة‎ 5 | 


3 هم بوزن إجمالي 4 ۓ 
= ضع حلف الدرق واحدۃ : 3 


; _— 


ربع علد a‏ ببضاه ية صعیر > 


الدرق الكبيرة (الشكل و Le‏ جارات الر : 
ری ھر 


۳ ناماس 
وی اجیاتا ااختغلاقف توضعها وعددھا ye‏ تو جهها 


ارڈ ٦‏ (الغد. ae‏ | لنٹ 3 E‏ ار جارا 
33 


i 1۰ i 1 


2 س نذا يم 5 
٠‏ 


لذ 


۱ 5 ۱ 1 / ۱ 
8 . کی 
7 9 بت 

7 = wale 


الغدد الصفاء 


447 | 


عير الصحب 


اد 


4 ۔ تم أيه 
الأشخاص ot‏ ل 
9 


oy 1 1 ۱ ۲ 7 5 -‏ = 
3 شاع مجر ها اجنینبه) 7 6140 J‏ 
ٹیر ~ جا ات الد ق 
C=‏ 7 7و 
اي تنشا من نفس ايوت البلعومي. 
moore E‏ 01 ۱ 
“a rere ' ۳4‏ 3 ضام شا حي |> ١‏ 
۴ وم مه ر3 5 f Cs‏ سر 9 > ار یج 
a‏ کل ان کر نک ٠ ١‏ 5 و بت ۲ 
داخل se!‏ حیت تلتحم مح ll‏ کیک ددعم عتاقيد شه 
حبلیة ے٦ LY=‏ معرز 3 


لتصق بالع تة 


مع تقدم العمر تستبدل UI‏ 
قد تشكل اکثر من %50 

۹ | 

يوحد توعان من الخلايا في الغدد: خلایا رئيسة Chief‏ 
Oxyphil ee ea Ld + cells (Principal)‏ لكل 
2320 تيدر gd io PPO‏ دائرية 
وهيولى شاحبة لون مضية حفيفت تبدو الحيولى بر 
الإلكتر, ونسي ملیه یات غير منتظمة الشکل بقطر .400 
0 تانوهيتر تحوي بتیدا متعددا هرمون جارات الدرق 
Parathyroid hormone (PHT)‏ المنظم الرئيس لت رکیز 
الكالسيوم في الجسم. تشكل الخلايا التمضية تجمعات 
صغيرة عنقودية أحیانا تکٹر في الكهول وهي أكبر من 
الخلايا الرئيسة وتتصف(هيرلى حمضية مملوءة عتقدرات ذات 
أشكال غير طبيعية) تبدي بعض التلايا احمضية مستوى 
111و“ شرمون جارات الدرق ها يشير إلى Lf‏ 
تشتق من LILI‏ الرئيسة. يستهدف هرمون جارات الدرق 
بانيات العظم التي تستحیب بافراز عامل منبه لکاسرات 
العظم Osteoclast-stimulating factor‏ لريادة sae‏ و نشاط 
کاسرات العظم. یسهل هذا ارتشاف الطرق العظمي 
اتک وتحریر الکالسیوم وبالتالي زيادة تراکیز الکالسیوم 
a ۳ ۳ 3‏ و هرمون جارات bx act‏ 


الإفراز & US‏ سحمية os‏ 
من الغدد عند الكهول. 


aes:‏ لدم وتسريع عملية انگرن العظمي. لذا 
کس وهرمون جارات الدرق تأثيرات معاكسة 
گلان آلية مضاعفة لتنظیم مستوى کالسیوم الدم وهو 

ل مهم لي عملية Homeostasis EY‏ (اغحافظة على 
vg‏ الشوارد في في ابلسم). يعمل هرمون جارات الدرق 


0 کر le‏ زان امتصاص الكالسيوم من القئاة 
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الطضمية من pas J‏ تصنيع فيتامين (] الضروري دا 


0 
r 
۰۰+ ٠ 
چٹ‎ 
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ح‫‎ 
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5 
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۳ ۰ 
یں 
٠‏ 
۳ 
ony‏ 
4 رت 
ا 


6 res = 
م“ کا‎ E 


1 ° ی 0 ws‏ و 
ie x‏ ا و بت 
Paar Be‏ ای eT‏ یں نے 

اہ 0 * 


> + 
cfs, e عه‎ 


ری اہی و 
گی یا 
کہ 1 
2 یک ہے 
1 5307 
0 

O 
رک‎ 

ae ره‎ 

۰ 
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الشكل 23-20: الخلايا الرئيسة في جارات الدرق. (8) فص صغیر 
ارات الدرق عاط بحواجز (8) من نسیج ضام يظهر بشكل أساسي 
Yu‏ كثيفة ومتراصة من خلایا رئيسة صغيرة (۴). نظهر جارات 
23007 الدرق مع تقدم العمر زيادة في عدد الخلايا الكبيرة الحمضية غير 
٠‏ الوظيقية (©) والشسي توجد مقردة أو على شكل تجمعات مختلفة 
" الأحجام. تكبير 60 صبغة (b) H&E‏ صورة Lat‏ تبین خلایا 
" رئيسة تلوها آيوزينسي خفيف مع نوی دائرية مركزية التوضع توجد 

شمی حبال خلوية مفصولة عن بعضها بشعيرات دموية (©) تفرز هذه 
Wut‏ متعدد ببتيدي يتمتل بھرموت جارات الدرق (PTH)‏ تكبير 


را لحف نے ]پک 


7 7 
(Pid< tL) a 62 
Ne et کی ۵و سے‎ ( 


فة إلى زيادة نسبة الكالسيوم يعمل هرمون جارات 


فض تركيز القوسفات في الدم وهذا ان 


۰ 
1 


۷ ہہ ۔ و : ۱ 
qn 2 rs 1‏ _ 0 الى ے 57 4 3 1 ۷ ۱ 
Sop ۱۸۱ >7 ۹٦‏ اھب ۱58۰ 3 
کی م ل SPE ES ca‏ 00.۳ ہے 7 
1 8 1 چا ١‏ 3 * ہس 
7 8 : ۱ 
ا" 0 - 
: = 
A = 5 . ip 0 1‏ 
1 لمن 8 rhs‏ و / 7 
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اش حالة تضخم جارات انارق Hyperparathyroidism‏ 
تنخفض نسبة فوسفور الدم وتزداد نسبة الکالسیوم وغالبا ما ينتج 
عن هذه الحالة المرضية ترسبات مرضية للکالسیوم في اعضاه 
متعددة كالكلية والشرايين. في مرض العظم الناجم عن تضخم 
جارات الدرق Lay‏ زيادة عدد كاسرات العظم وتضاحف 
التجاریف العظمية والذي يطلق عليه التهاب العظم الليقي 
الکیسی .Osteitis 710094 cystica‏ لن عظام الأشخاص 
المصابین بهذا المرض أقل مقاومة للإجهاد وعرضة للکسر. 

ی حالة قصور جارات الدرق Hypoparathyroidism‏ تز داد 
نسبة الفوسقور في الدم وتنخفض نسبة الکالسیوم لذ تصبح 
العظام أكثر كثافة واکثر تمعدنا. تسيب هذه الحالة تقلصات 
تشنجية في العضلات الهيكلية واختلاجات عامة تعرف بالتكزز 
Tetany‏ هذه الأعراض ناجمة عن فرط في لثارة الجهاز 
العصبي نتيجة نقص شوارد الكالسيوم في الدم. يعالج الأشخاص 
المصابون بقصور الغدد الدريقية بأملاح الكالسيوم وفيتامين (1 
jy jl‏ امتصاص الكالسيوم من الامعاد. 


Pineal Gland الغدد الصنوبرية‎ 


تعرف ضا بالجسم الصنوبري Epiphysis cerebri‏ أو 
Pineal body‏ تشرف على النظم اليومية لنشاطات اجحسم. 
عضو مرش للغاية صنوبرية الشكل فق ا ۰ کا 
واقصی عرض 5-3 مې یرن ما یقارب 120 ملغ. تتطور 
الغدة الصنوبرية مع الدماغ من الادم الظاهر العصيي في 
سقف الدماغ البيني وتوجد خلف البطین CSU‏ متصلة 
LVL‏ غ بسويقة قصيرة. 

تُغطى الغدة الصنوبرية بنسیج ضام من الأم الحنون» Les‏ 
منه حواحز حتوي على أوعية دموية صغيرة وتقسم الغدة 
إلى قصيصات تحتوي مجموعات ale‏ الحجم من Ue‏ 
إفرازية. تعد الخلايا الصنو برية Pinealocytes‏ أكثر Lot!‏ 
الإفرازية الموجودة في الغدة الصنوبرية وتحتوي هيولى قعدية 
حفيفة فيها نوى كبيرة ذات كروماتين حقيقي غير من 
ونوية واضحة (الشكل 24-20). تحتوي الخلايا الصتوبرية 
باهر AY‏ حویصلات ٠‏ إفرازية والعدید من 


8 واستطالات هبولية طويلة متلا إلى الواجر وتلوفا بشدة أكثر من الخلايا الصنوبرية وحتوي ۶ى 


لم عائية حيٺ تنتهي في انتفاخات بالقزب من الشعيراث ما استطالات هب لة طر aS‏ و توجد عاده بین جموعات 7 
3 جس 9 بت بخ i‏ - 7 = 


| Shel | ۲ قلتے‎ a 
سا | خكار يا‎ 7 tle 1 | < 1 ٠ 3 3١ م ی‎ 1 
PARES اويه تسج هذه ا لایا الميلاتونين الصنوبرية في الأماكن حول‎ 


Ms ۳ 2 ; 22 ١ 4 4‏ ۰ 5 4 ۰ 0 ۰ ب ہے ۱ ١ ١‏ ۲ ا ۳ 50 ۷ م 
۱ ما۷۵ وهي جز يئه wis‏ ورد جرد متخحفص , مشتف عو پر ره Anam)‏ کو { 
×7 كل عا الو 7 ل 8 0 cole‏ لیج Uys isl}‏ 
Us‏ ند حل أ 8 لبيك , دي غير معمده با میائن من ۱ ۱ ۱ سس | 1 


~ SUI ‘a 5 = هه | ۾ 3 / کاس‎ “ 2 9 ee 
اتام هن یھ‎ oer لصتوبرية وتنتهى بين اخلایا الصنوبرية مشكلة‎ 


۱ : © أو رما 3 
تدعی اجسام رمالية Corpora arenacea‏ أو رمال آلدها ع 


۰ ۱ و ١ 1 "Sg‏ - أ ۔ 
Brain 5 0 ۱‏ ۹ ال SRR‏ نات مہہر ٠‏ سجے J‏ ~ سب اله 
۱ 2 امم ي ¬ San‏ ب e‏ ب سے A‏ 
على خلايا دبقية خلالية وت 
۱ برو تشه Ww > We‏ لك . تظهر بخصبات CG‏ سر ۵ المي له 


١ 
٢ س‎ ۰ 1 
١ 


وتزداد تدر جیا ی العدد و اخجم مع alas‏ العمر دول نابير 


عدا تلتضق pe‏ بسطح البطين الثالث. تغطی بالأم الحنون المي ترسل 
٦‏ ا تد الخلايا الصتوبرية. (8) صورة BAe‏ تبین بحموعة من 

degen ۱‏ (آنبه ). یشاهد ایضا تر سبات معدنية حارج حلوية تدعی الأجسام 

ال نو رة SS‏ 40 صبغة (H&E)‏ 

کر ومائین عکن Ua pt‏ عن الخلايا الدبقية النحمية (Ay‏ الداكنة وذات 

فية | موية (۷). الشعيرات الدموية (أسهم) ليست غزيرة كما في الغدد 
تد رملي كبير (CA)‏ وهو بئية متكلسة تعرف برمل الدماغ. يوجد على 
| ارات ae‏ لاضوء في شبكية العين وتسير EL‏ خلایا 


5 #۷ + 
A 0 BY 
NCS 
8َ 
a4 
= 


أت الميلاتوتين ال نار ي ف الدم أحد عوامل تحديد النظم اليومية و النشاطات 
لحت مھ 
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على وظيفة الغدة. إن تراكم رمال الدماغ يظهر Le‏ 
بالاشعة السيئية لذا تشكل الغدة الصدوبرية علامة مميزة في 
التصویر الشعاعي والدراسات الطبوغر افية ا حاسوبیة للدماغ. 
ley‏ إفراز الیلاتونین من الخلايا الصنوبرية في الظلام 
bey‏ في أثناء النهار. تسبب التفیرات اليومية في ترکیز 
ا ميلاتوئين في الدم تغیرات في نشاط الوطاء و الغدة النحامية 
والأنسجة الصماوية الأخری التي تحدد النُظم اليومية (24 
ساعة ليلا/نهارا) للوظائف الفیزیولوحی/السل و کیات. 


شبكية العين وتنقل 
as 0‏ الوطائية dh‏ فوق التصالبية وحزمة الألياف 


يتحسس الإنسان والٹدیات الأحرى دورة الظلام والنهار في 
إلى الخلايا الصنوبرية عبر الحزمة 
الودية الداحلة إلى الصنوبرية. تعمل الغدة الصنوبرية 
کموصل عصبتی صماوي وتقوم بتحويل الدفعات العصبية 


The Male Reproductive System © الجھاز التناسلي الذكر‎ 


النسيج الخلالي ا 
القلوات داخل الخصية ۱ 
القنوات التناسلبه الافراغية ۱ 


2 نس‎ ne See, “سے = کے و كان تت تہ ات کف حيرم ضهان‎ Po 


السطح الخلفي لتشکل منصف الخصية Testis‏ ۱ 4 
mediastinum‏ ينشأ منها plo‏ ليفية تخترق الخصية ۱ 
8 هي انتاج اليه فر ) الرغم ونقسمها ال 250 حیزاً هرمیا تدعی فصیصات اخصية 1 

Testo: sterone ù, 7‏ اھرمو “i‏ الفرز Testicular lobules‏ نظراً لكون ال حواجز غير كاملة فغالبا 1 

۱ Seminiferous tubules ۱ ۱ 


sell 5 ۳‏ عم 11 ۳ eal‏ ستیرون. تنتج 
مس ا ذكرية تصرف بالتطاف: بیتما 0 


sis ۳ ai‏ حاص گے 
اب 2 ay‏ ال پک الم 


aad sla’ أمبونة‎ 
483 sad 
عده الموثة‎ 


١ 
7 


0 2 


~ ۱ 
رب و۳ 
LUTZ‏ 


ative 7 
١ 7 BIO gS IPS نا‎ ae 1 ۱ 
البصلية الاحليلية بسن و یں ر۳‎ sad 


الشرج 


ص 


: 2 
3. 
== eae 
سس‎ 
۲ 


الشكل 1-21: الجهاز التداسلي الذ كري. رسم تخطيطي يوضح أماكن وارتباط الخصيتين والبربخ والغدد والقناة الناقلة لانطاف التي تسر من 
الصقن إلى الإحليل. تتوضع القتاة التاقلة للنطاف على طول ا حائب الأمامي والعلوي للمثانة نتيجة نزول الخصيتين في الصفن من آلنحريف 
البطننى خلال المر حلة الحتيتية. 


34" و : المي البنية. التشريحية للخضى (A)‏ رسم تخطيعلي يُظهر مقطعاً سهمیا حزئياً فى النصية. (و) صورة 
ها في نیب مدو ا واحد. تكبير 250. هیماتو كلسين والأحضر الفاتح, 
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لعب ارا ۱ می شر 
حدث فقط نحت درجة حرارة ا سم 3 . حافظ 
خصية على حرارة 634 3) 3 ا ات عدیلاة: 


كن كل ديب عروه متفه ترتبط poll aI‏ بقطعة 
قصيرة 0 ضيقة تعر ف بالنبيب ب المستقيم Straight tubule‏ . 
7 اق الشبكة اخصویة 00-7 Rete‏ قنوات متفاعرة مبطنة 
2 دم بارد این 0 G2ly‏ یصل بين الشيكة الخصوية (oot SNe ly‏ رع 
اة 2 میا ۳2۶ حرازه الام الشریا: سم ۱ 0 E.‏ 1 : 
Ns? 6‏ د Epididymis‏ 20-10 فنية صادرة Ductuli efferentes‏ 
ترادل الحرارة المعا كسية لل ف و مرو ۱ 
4ب = میا بجر العرق Zi uF‏ من (الشكل 2-1). 
Las Pens‏ 2 هقدان رآ أو تقلص المي 
سلخية Dartos muscle‏ للصفن والعضلات ہے 3 
Cremaster muscle‏ للحبال المنوية يحرك ge‏ سا أو 
گر نما مو اخ Pe) Ae‏ والي) ما د 


کے 


إن ihe‏ زول الفصيتين ایی الصف ار د مینز 
Cryptorchidism‏ الذي يُبقي الخصيتين د 
بى Lut‏ عملية ج ا کی a‏ 


الإنطاف بشکل طبيعي اذا تم 


Pe 
+ 
Fi 
Es 


معرفة فیما اذا كانت الخصيتان موجودتين 4 
ee‏ یا : 
لخلايا المنتثية الا أنها لا تؤٹر 


a3‏ اج سے رت و ھ لال سهد ا کم رر د نھ 


سے سوية. تزداد 


ہے eas‏ ی 


Pg‏ بظهارة مطبقة تدعی 


Germinal or Seminiferous 


پمج دہ 


ov as النال‎ 


لخین. ضری کل ج وا ٤٦‏ رلشگل 2-21(« تغطی الغشاء القاعدي في هله 
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مسطحة we‏ للخلايا العضلية هي (خلايا شبه عضلية) 
Myoid cells‏ (الشكل 4-21) تسمح بتقلصات ضعيفة 
للنبيب الناقل المنوي. توجد في النسيج الضام بین النبیبات 
الناقلة للمضي Lote‏ حلالية (الشكل 4-21). 


تتر کب: لات المنوية هی 


يه 


نوعین من الخلايا: حلایا غير 


متقسمة تدعی (داعمة Supporting cells‏ أو سيرتولى 
Sertoli‏ 


pices 


او خلایا معلقة y(sustentacular cells‏ علایا 
ندعی سلسلة اخلایا المولدة Sih‏ 
Spermatogenic lineage‏ (الشکل 5-21). تشکل هله 
|1 ۲ \ 2 ۰1 ہا ہے 5 2 -- . 
خلايا أربع إلى ثماني طبقات متحدة ال ركز تقوم بانتاج 
a ۳ 7‏ 1 ' 3 
١‏ نی بر a‏ ما 


. 5 


1 
٠.‏ : - 9 پچ 
1 لی 0 + 
۰ ۱ 24 
a) 5 ۱ ۳4 ۶ 1‏ الم | 
9 7 ہم ۹ +۳ x‏ 
a‏ ہم ا 2 waa‏ "ب 
۱ 
٠‏ 


_ 
0 
1 nim 
۳ ا‎ 
۱ 


اد آ کچ 
نطاف من النبیب وطبقة من أرومات 


ود 
> 
۳ 
442 


۵" 15 ۰ 


ي والخلايا الخلالية. (a)‏ صورة جهرية cad‏ نبيبا 


. 5 


حالایا تصبح في المستقبل خحلايا زطفية. يتم إنتاج النطاف م. 
خلال عمليتين: الانطاف 5< (تولد اللاي 
النطفية) و تشمل الا نقسام الفتيلى والمنصف ye‏ وتكون 
النطاف 5 وتشمل التمايز النهائي للخلايا 
Atal‏ اخادية الصيغة الصخة. 
الانطاف Spermatogenesis‏ 
جک عملية الانطاف بعد البلوغ عة Resta‏ بدائية تدعى 
۰ . ا 
أبذرة النطفقا دمدندهعه‌هموی وهي خلدیا داثرية صغيرة 
نسبیا قطرها 12 میگرون. تتوضع في )3 s‏ القاعدي بالقرب 


= بد ےو سس ۔ 5 

3 Shes 5 ۱ 79 7 
~ ۳ - se 2 و‎ 
۱ ہف[ ۴ و‎ ۱ 
: . ٦ ٦ ae + .0 ۹ ای‎ 

کی ۰ 259 7 7 .ی 

۳ کی میا جو ہے 
a‏ 5 بهد ۱ "> = پیک 


ہف و At‏ 


یت ۳ 3 1 گے" 7 ۳ ۱ 5 
اس ع 1 

سے کے و مم 

7 ص40‎ i ۳ 


ت منوية حاطة بنسيج ضام (CT)‏ بحتوي على العدید من خلايا كبيزة 


8 ا وطيقة من sul‏ ت ليفية oD)‏ یوحد داخحل النییب ظهارة متوية ميزة مكونة من حلایا أسطوانية داعمة تدعى :خلایا 
(SC‏ ختوي على کروی باه یه توبات و اضحة و خلایا منتشة من سلسلة Lott‏ الولدة 
(SG) 2‏ ذات صيغة صبغية مضاعفة تتو ضع قرب الغشاء القاعدي وخلایا نطفية أولية (PS)‏ 


للعطاف. من الخلايا الواضحة أيضا خلایا تدعی 


1 مخضع لانقسام منصف بالقرب من لعة 


لزاوية العلر: جع من لیب امستقيم حال من LOAN‏ النتشة ویتکون فقط من خلايا سیرتول» تكبير 300( صبغة 


811 المقطع ب استی لي یبن امتلاء هیول الخلايا الخلالية المتجمعة (IC)‏ 2 النسيج الضام (CT)‏ بين النبيبات بقطرات الشحم 


ge ۸0۱‏ 
ار نا 1 


۰ 
١ 
Pt 
ور‎ 


قاري امغر 7[ عیرونیدات؟ bY‏ ظهارة النبیبات الناقلة للمنی مباشره بخلایا شبه عضلية .(M)‏ تكبير 400 


ر.. الغشاء القاعدي للظهارة (الشكل 5-21 و6-21). بمكن 

م مراحل مختلفة من 00 اس لنطفة من حادل 
7 الشکلۂ ب رنه jae‏ تعد بذرات النطفة ذات 
7 ى البيضاوية الداکنة Le‏ جحذعية عية تنقسم پشکل غير مساو 


پمال لتعطي عوالؤايا بجدعية bd bor‏ وبذرات poke 3 25 ١‏ 


س رین یی 


9 7-1). تدعى هذه الخلايا خلايا بذرة النطفة غ Ls‏ 
(Spermatogonia Type A) A‏ و الشي wae‏ لانقسامات 
Oe‏ عديدة نوعية. تبقی الخلايا المنقسمة متصلة مع 
مت مخلوي| وتشكل خلايا بذرة النطفة غط 8 


(Spermatogonia Typ‏ العسي تتميز بنوی کر کرویة 


as SF رب س‎ ١ 
۴ 


أ sl‏ حلايا بذرة النطفة بط 8 انقسام ا gl‏ 


تين إتدمو في الحجم وتصبح خلايا نطفية نطفية أولية 


8 وهي خلایا كروية 7 نوى 


اس 2 


Cae aj BU لنبيبآت‎ 2 
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الصبغيات التمائلة حلايا ضغيرة تدعى خلایا نطفية ثانوية 
Secondary Spermatocytes‏ (الشکل 5-1 7-215( ختوي 


Sts ما‎ Sia ۷ + 77 | ¥ دوب‎ bss Lace 3 
- اوجرن‎ of سے‎ SAT LL) بعيا ققط‎ - 


ا بر و at as‏ ود 
الطور الب وتدحل في الانقسام المتصة الثاني. يودي 


انقسام at‏ النطفية الثانوية إلى انفصال الكروماتيدات 


ہک 


وم و ٤‏ ل امعو تا ید wats‏ الم سد هة 
الشقيقة ق کل صبغی وإنتاج حليتين احادیة الصيغة الصيغية 
حتوي کل منهما على 23 صبغيا تدعى أرومة النطفة 
Spermatids‏ (الشكل 5-21 و6-21 و7-21). نظرا لعده 


حدوث مرحلة [5) (تصنیيع cn (DNA‏ الا تقسام للتصف 

الاول والثاین» تنحفض كمية ads 13 3 DNA‏ إلى 
ee a‏ 

النصف عند اتفصال الکرومایدات الشقيقة وتتشكل LS‏ 

دات صيغة صبغية هفردة -(IN)‏ ينتج عن Gla!‏ اتخلية 

البيضية مع النطفة صبغيات مضاعقة تاجمة عن اتحاد 


الصیغیات الأحادية الصيغة الصبغية و بالتالى عودة الصيغة 


الصبغية الردوحة للأنواع ایو[ الوضع الطیعی۔ .)لم 
الطبيعة النسيلية للخلایا المنتشة في الذكر 
The Clonal Nature of Male Germ Cells‏ 
تبقى tou‏ الجذعية النايحة عن انعسامات خلایا بذرة 
التطقة A be‏ كخلايا منفصلة, .من us pl aot‏ تحول 
us‏ الوليدة بعد العديد من الانقسامات المتعاقبة إلى Lob:‏ 


سليفة تتميز بح ركية خلوية غير كاملة بعد طور الانفصال 


لساب وتبقى اخلایا متصلة مع بعضها جسور بين 


Intercellular bridges 4% ee‏ (الشکل 1 ومن 
الجسور اتضالات حرة بين الخلايا النائحة من حلية بذرة 
| لفة A‏ ف أثتاء انقسامها الفتيلى والتصف. إن يعض 


3 


وو an‏ و 3 أن كل GUY)‏ ویعضها. الاحر 
1 


ن Fed‏ ما یقارب 100 حخلية و خلال فتره 
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و توي على 46 صبغیا أو 23 زوجا) تدعی 
يذرات النطفة. ينتج عن الانقسامات الفتيلة لهذه الخلايا خلايا منتشة 
جديدة وخلایا ملتزمة تمثل الخلايا النطفية الاولية. 


يبدأ الانقسام المنصف الأول في الخلايا النطفية الأولية ® 
ذات الصيغة الصبغية المضاعفة. تدعى الخلايا أحادية 
الصيغة الصبغية (التي تحتوي على ثلاثة وعشرين صبغياً فقط) 


الناجمة عن الانقسام المنصف الأول خلایا تطفية ثانوية. جدار للنبیب المتوي 


الثانوية وينتج عنه أرومات النطفة. 


تذأ'عملية تكوّن لنطفة من أرومات للنطفة التي بطرا 7١)‏ 


عليها تغيرات شكلية ضرورية لتشكيل النطفة وجعلها 


ج » ih‏ 
ا ۱ 
one =‏ اس | 


0 ذیل (سو he‏ 7 ۳ ’ 


salad a 2 x‏ )25 کر 
الشکل 21 5-2 مك 3 زف ٤‏ وتكون اللطاف (تمايز النطفة). (a)‏ رسم تخطيطي سین 5 ی | من بيب منوي مع النسيج احرط 
عو ای ا جو من ا خلایا: خلایا داعمة أو حلایا سيرتولي وسلسلة اخلایا الولدة للتطاف. تحاط وترتبط الاخيرة 


3 ع الخلا : ۶ کک لأ 


5 7 الذاعمة. یوجد بالقرب من الغشاء القاعدي خلايا بذارة النطفة الي تنقسم انقساما فتيليا لإنتاج العديد 

1 می pee IN suk‏ يا الأجيرة وتصبح خلایا نطفية أولية aay‏ الانقسام all‏ الاول. تسم 
۱ ۱ لكل آرومة نطفية احادیة الصيغة الصبغية تتمایز إلى نطاف. ois Sad‏ الراحل 
aad a Jem 5‏ النبیبات. تمل النقاط الصغيرة اتضال خلایا سيرتولي ارتباطات سادة تشكل جرا 
٠‏ تحرك السعلایا Atal‏ عبر هذه المناطق لستشکل موصلات حديدة بينها وبين USGL‏ الداعمة 
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ayy ۵‏ الخلايا أحادية 
passe‏ کو ا یک 
جا سیف hea‏ كامل: مصضاعية سر 1 5 

ومن برو oly‏ عن بعضها في أثناء عملية التماير (الشكل 7-1). 


الخلايا مضاعفة الصيغة. تنفصل الخلايا الإنتاشية في النهاية 


م 
اد ات الناقلة للمسي: خلايا سيرتولي ius‏ الإنطاف. مقطعان عرضیان في نبيبات منوية يظهرفيها معظم أنواع حلایا عملية 
۱ : ضلية (M)‏ رات لفیق بر ند داکلیا قرب الغشاء القاعدي العدید من الخلايا الواضحة لبذرة 
yen 5 7‏ فتيلياً وتعطي مجموعة خلوية تدخل الانقسام المنصف. تنمو الخلايا التقسمة ويحصل فيها اقتران صبغی 
or Luise 7‏ ا المرحلة التحضيرية للانقسام had!‏ ۳ يتم فیھا تأشيب .DNA‏ تعد اخلایا النطفية 
3001 یڈ 1 جميع المستويات بين الغشاء القاعدي واللمعة. تنقسم کل حلية نطفية أولية إلى حليتين نطفيتين 
3 ما خض لانقسام منصف OU‏ مباشرة لتشكل أرومتين ثطفیتین أحادية الصيغة الصبغية. تتمايز 
٩ 5 y by‏ وسر من خجمها شع أرومات نطفية متأحرة (LS)‏ وف النهاية إلى نطاف شديدة 
یم St‏ الايا المرتبطة بشدة بسطوح خلایا سبرتولي النا مة ally (SC)‏ تقوم 


at ate 1‏ سکس ماه 
ہا يم 


المري الدمري. تدعی جيع مراحل هذه العملية الإنطاف (تشكل النظفة) ولا تحدث ضمن 


رمات ya‏ ال ره یطلق على هذه العملية تکون التطاف 
ے: تسطح النواة» 4 کل الجسيم الطرق الذي يبه حسیما خالاً كبرل نمو 
ا تي وتسافط ايو غير الضرورية کجسم متبق. 
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بذرة نطفية لمط ۸ (خلايا جذعية) 


بذرة نطفية نمط ۸ (خلايا سليفة) 


أجسام متبقية 


۱ ۳ 7-2: الطبيعة النسيلية لعملية الإنطاف. يوضح المخطط الطبيعة النسيلية للخلايا المنتشة في أثناء عملية الإنطاف. تبقى جموعة فرعیة من 


ee‏ اه راي تنس le‏ ملع سرد وحلایا أخرى من بذرة النطفة ۸ ر عرحلة تضخيم عابر لتصیح 
۳ الف تنقسم هذه الخلايا فتيلياً دون أن تنفصل هيولياً ولكن تبقى هيولى معظم أو جميع الخلايا متصلة مع بعضها بوساطة 
1 سم خحلایا بذرة Us A aad‏ مرن أو ثلانة أو ا تھا تتمايز إلى We‏ بذرة نطفة غط 8 لتحضع لدورة انتهائية من 
یل 7 UDI J‏ قحل بعدها الانقسام النصف وتصبح كخلايا نطفية أولية (كلاهما مبينان ف الشکل) تنمیز يبقاء هيولاها متصلة. 
ور بین الخلوية ية في al‏ الانقسام التصف الأول Jy‏ ویتم فقداها بشکل فائي عندما یکتمل تمایز أرومات النطفة أحادية الصيغة 
۱ 7 ير النظفة). تفقدِ آرومات النطفة امیول الفائضة في أثناء مایزها کجسم متبق والذي بیتلع عن طريق خلایا سيرتولي وأي 
We‏ م تستط لع إكمال هذه اليا og‏ تسمح حالة الاتصالات بين خلايا بذرة المطفة و التطفة الناتحة عنها باتصال بين حلوي 


ہے 
أ > 
۱ ا 04 
ا و E‏ رک 
ص 


ah ۰ 


ظهارة النبيبات لكنها تتجمع 3 مراحل تطورية مختلفة مع 
با رابت نوعية. a‏ ا سور بين الخلوية ق كل 


ke -‏ نگ > 
o 1 | .‏ - . 
۱ 0 النعلاف (تما ۲ ۱ ب 1 9 > 8 a ٠‏ ہ کے ہے و سک رن te‏ ہہب“ 
عم !ا 0 + 1 ۱ ١ 6 a‏ ہ 8 =< دو ۳ ۳۳ — = = 
35 يز النطاف) Spermiogenesis‏ ے دا گا میں SSS,‏ 
3 اال سے اج زع ee‏ > وم Races‏ 
je‏ اد Sy a> yl ais‏ زد ان ‘al | AM‏ کچ ۱ ۱ ۳ و a‏ الشبحة ۱ ۷۳۳ 1 ۱۳ : ee‏ 21 1 5 
وہ ار یہ ا وحم ک إد تتحول فیها و - 
| التظطاف إلى نظاض» SL || adhe‏ ی ولات ط 43 Proacrosoma!l vesicles‏ 2 
ہیوت وت 3 ليه لمتخحصص تقو م بایصال 6 2 ر 
5 ۱ ۰ - 
سر 5 - 
1 ۰ 5 سے a‏ ۴*۰ 
١ a a 7‏ 1 تت ۱ é‏ 8 | حم نز - #يها 2 >2 - ہت سر سو — 
Spr ‘A‏ إلى البویضا ا n>‏ ای اتقامات جحل رة 9b‏ کو ہی و حي ~ 
| 2 هو 8 ۹۔ اس مت ١‏ ۔ ۲ . ۳ اپ ۳ ۳ الما 5 1 
و "نا هذا التحول. Acrosomal cap‏ و حیده خاطة پعساء گرب سس > 7 ۱ 
۶ 2 
3 و عض ۱ 
يي ۰ ۹ 57 9 ~ 2 , 0 2 آله ه حمس 27 = شع > 
ج الارومات النطفية Gare‏ الصغير (قطرها 8-7 ASSEN‏ ان ہا نے۱ ھی ہے ھے ہہ > اوا ترا ۱ 
سے رر لے 2 ۹ 31 2 0 
٠‏ . 5 - و3 ا 
1" > > 5 1 رض ۱ 3 3 35 ها سه سے کک 5 اسم ۱ 
٤ 0 1‏ 5 احادية الصيغة 5 + 0 ١‏ ۳ سی a‏ ریب cy‏ وی حا عم 5 ہے ری 08 | 
ج "= v=‏ رر وت 
ر سے سوج نے = 2 کی - ۱ 
أ lew‏ مريحم ه انحد کخسم SIS‏ لصم خر SIF‏ ۱ 


۲ لا ۰ 7 الجسم الط فى Acrosomal Phase‏ عند العننسع 
0۰ وتطاول التو اه ه تطو ر السو ط و فقدان has‏ مر حلة — رب Cros¢ | Phase‏ | 


LF 


١ Lint ۲‏ 47 تہ 
= 3 الط 5 ا الط 9 2 at‏ لت هت 15 مخاض . جم نمه لب 13 
a> > ۲ a 5 5 - | od | ۱ ۱ ۰. :‏ 53 : ۴ ر کے ور > = سح سم ص — س 7 0 
كن اهو ل. — Cc‏ يرا نا 1 حدم DY‏ إلى , ۱ 
2 ا ا الکشفة. يعد الجسم الطرق Acrosome‏ حسیما Ws Ye‏ ۱ 
= اتتاكلة ۱ سے رز گر 7 تکون أاء ۱ قن بقاث - رب a‏ ۱ 
x=‏ ی A pipes)‏ نء عات خلمهة کاغیارو لو ینڈیز 


rsa 5 1 1 1 A i +s‏ وو مہتلذيب 
3 جي المبكر Early Golgi phase‏ == ۱ هيو yaluronidase‏ و نیروامینیدیز ۱ 


وف و سفاتیز مضی Acid phosphatase‏ ویرویۓ حال 


> 


, یز . صوره باحهر الالکتر وی النافذ لأر ومة تطفة في مرحلة ا حسیم الطرقي من 
سم طرق رقيق مشتق من جھاز غو حي (A)‏ السوط (۴) الذي يمكن مشاهدته صادرا 


کھت 
1 ۲ 5 > 1 6 > ۳ ها سم ۶ = ١‏ 
2 لطرق: تحیط حزمة اسطوائية من نبيبات دقيقة و حیوط اکتین تدعی الطویق (M)‏ 


8 1 , 
بها ay‏ ات والمتقدرات والكيراتينات إلى مو ضعها عند تطاه ل أره هة العاف 3 


ری 75 7500 
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لنشاط التربسين Protease trypsin-like activity‏ يدعى 
أكروسين .Acrosin‏ تحرر هذه le pV‏ عند اصطدام 
النطاف بالبويضة ويلتحم الغشاء الخارجي للحسم الطرفي 
بالغشاء البلازمي للنطفة. تقوم هذه الاتزعات بتفكيك 
خلايا ال کلیل المشع وهضم النطاق الشغاف» وكلا 
البنيتين تحيط بالبويضة (الفصل 22). هذه العملية أي 
تفاعل الحسيم الطرثي تعد من أولى الخطوات في الاحصاب. 
3 أثباء هذه المرحلة أي تمایز النطاف تصبح نواة 
أرومة النطفة متجهة باتحاہ قاعدة خلایا سیرتولی وتبرز 
الخيوط اشحوریة lZL‏ لمعة النبيبات الناقلة للمنی 
J)‏ 06-1). بالاضافة لذلك تصبح النوی أكثر 
تطاو لا و الکروماتین ast‏ تكفا وتستبدل اطیستونات. ق 
ا یسات النووية ببتیدات صغيرة قاعدية تلعی 
بروتامينات -Protamines‏ يستمر نو السوط. تتجمع 
التقدرات حول الجزء الداني من السوط مشكلة منطقة 
ic‏ تعرف القطعة الوسطى Middle piece‏ وهي 
المنطقة التي تولد ال ATP‏ لتحريك السوط (الشكل 
5-1). كما هو الخال قي الأهداب فان حركة السوط 
= ناتحة عن تفاعلات النبيبات الدقيقة. ATP)‏ والدينين 


-ATPase بروتين له نشاط‎ «Dynein 

i a 
لخدم درد‎ Maa aE مة ادام الحركة الدبية‎ 
وا ر د لغياب بروتين الدينين أو بروتينات‎ = an / 
ساب 2 .في خلایا لشخص‎ 4 ij ee 


بشده مع خلایا 


الذي أظهر أهيتها الوظيفية في الخصية. حي حلایا اسط انية 
او هرمية الشكل ey‏ يسلسلة oe!‏ المولدة Sibi‏ 
وتعمل کخلایا دإعمة أو LY‏ حاضنة. pet‏ 3 اعدها 


بالصفیحة القاعدية af,‏ فنايتها لمم ترز اق ak‏ التبییات 
یصعب St‏ حدود DE‏ سیرتول ی باخهر اوت 
الاستطالات الجانبية احيطة بالخلايا الولدة للتطاف (الشكل 
5-1). کل Ub‏ سيرتولي واحدة تقدم الدعم ل 50-30 
حلية منتشة في ble‏ تطورية ختلغة. تيدو De‏ سیرتو 
بامجهر الإلكتروتي غزيرة بالشبكة اللساء 
الشبكة الخشنة وأجهزة a‏ التطورة_جدا مع العدید 
التقدرات والحسيمات الالة وتيدو النواة متطاولة ومثلثية 
فيها العديد من التجعدات والقلیل من الكروماتين الغایر 
ونوية واضحة (الشكل 6-21). 


ترتبط DE‏ سيرتولي المتجاورة مع بعضها بارتباطات 
ات ا السد في الجزء القاعدي se;‏ من الخلية مشکلة 
| ا حاجز ا خصیوي الدموي Blood-testis barrier‏ في ظهارة 
النبيبات التاقلة للمضی ویعد من اکتر اواج النسیجیة- 
الدموية متانة في الندبیات. هذا الحاجز الفیزیائی يعد جز 
من جهاز نع امحمات المناعية الذاتية ضد LY‏ التطفة 
والتسی تظهر لأول مرة بعد قترة طويلة منت ها 
التاعی بعد تشكل جهاز التحمل sth‏ الذاتى 9 كع 
تتوضع WDE‏ بذرة التطفة في حير قاعدي Basal‏ 
compartment‏ أسفل الارتباطات السادة الذي يفتح إلى 
نسیج de‏ وعائی جتوي على لفقاویات وحلایا مقدمة 
للمستضدات. في مرحلة مبكرة من الاتقسام التصفء تقوم 
الخلايا التطقية الجديدة بتمزیق مؤقت Glo pel)‏ الالتصاقید 
الخلى ية في معظم الارتباطات القاعدية وتبتی, ارتباطات 
د مؤقتة بین المعقدات الالتصاقية 3 أغشيتها مع 
الموجودة في حلايا سيرتولي وتتحرك إلى ا حیز جاور اللمعی 
Adluminal compartment‏ دود حدوث fe‏ ف الحاجز 
الدموي الخصوي. تلتصق الخلايا النطفية وأرومات النطفة 


الا شية ابانبية والقمية للخلايا Gs‏ حاجز Spill‏ 
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ايقوي ان > رر الولدة لللطاف بين 


شمه مم الحافظة على الارتباطات السادة بين ا = ا 
| الايا عملیة مثبره الا Jie ol‏ الئل کر wd ob‏ ۱ الذي seh‏ إلى تراجع وضمور فنوات مولر (قناة الكلية 
لبعلة ا حئیئیة اطتو سعلة اإاضافیة) ودول هذه المادة تبقی قناہ 
2 سود ين وی مع تور يل سرد و ۱ : 8 ۱ 
النعلفة لمات 3 مولر و صبح جزءا من اجمھاز التناسلی الأنكوي 
اروا ost?‏ 1 كتحصل و من النهايات القمية 


:1 ٭ البلعمة: في أثناء تكون ان مين لير الزائدة عن 
er‏ تتصل وترتبط خلایا سبرتولي مع بعضها أرومات النطاف (کاجساء متبقیة]ویٹم بلعمتها وهضمها 


ا بات ید رن برد کے لشاردي SD‏ 
ک ۱( ۳ ileal‏ الال في تلایا سرتول, لا مود أي 


۱ 3 ور ولد ق دورة حياة برو Li‏ من النطفة إلى ا جا جز الدمو ي pad!‏ ي. 
اج ی | آنفة sis‏ سے" 


قوم خلایا 3 ل 2 الوظائف اللوعية في لتطبی لطبي 


. 4 ۱ ۱ 
Inhibiting Substance (MIS) 77 ایا للمولرین‎ 


ينتج عن تكون اللطاف بروتیذاث نطفية نوعية. بما أن النضج 
لجلسي یحدث بعد فثرة طويلة من تطور الكفاءة العناعية لذا فان 
ili!‏ المتمايزة يمكن لتعرف عليها كجسم غريب يحفز برد 
فعل مناعي وتضرر الخلايا. المنتةا ینظم لحاجز لدمري 
الخصوي مع العديد من الآليات المختلفة تشكيل_بيئة مناعية 
تجملية_موضيعية لمنع التفاعلات بين النطاف المتطورة والجهاز 
ال إلى اللمعة تید بالمواد الاسيؤلاية وإ المناعي من خلال منع عبرر|الغلويلينات_المناعية] ی التبييات 
1 = ۱ 1 ْ 1 . : 32 وی ريه ٠‏ وهو مسؤول عن ضعف ور ور في لنکور الذين 


ين رت نات ال كرية. Me‏ ) السافات الو جودة 
& الد ا الناقلة للمني بنسيج ضام + يحتوي على خلایا 
ظ رھ es‏ وأوعية لفاوية ودموية «تضمن 
fe E‏ حلال البلوغ تصبح ا لایا ا خلالیة 
لاا لای ديع 0و Interstitial or Leydig,‏ و زاضحة تماما 
1 رية أو مضلعة فيه نوی مركزية وهیول آيوزينية 
wo = oil plas‏ 2‘ اشک 4-21(. تفرز هذه 

کر له ستیرون Testosterone‏ السه ول 


لشبكة اللساع] شبيهة بل fons‏ تتم في خلایا قشرة 
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[ntratesticular Ducts النخامی والذي يدعى نضا القنوات داخل الخصية‎ LH ويحفز امرمون الملوتن‎ FSH 


اضر Oy‏ النبه للخلایا اخلالية Interstitial cell stimulating‏ تشما cal‏ ات lls‏ اللخصية النبيبات المستقيمة 
ابا ١ J‏ 
f 5 " ١ Me 3 at‏ 3 7 4 32 

Rete والشبكة اخصویة‎ Tubuli recti (straight tubules) إفراز التستو ستیرون من اخلایا الخلالية.‎ hormone (ICSH) 

a ١ . ٠ ١ 7‏ 
یبدا تصنیع التسته Oa ner‏ ف مر حلة sel‏ ات ۰ حم ۱۱۱۱۱ الشد 
هذا تصنيع a a‏ ي مرعلة النضج testis AT on HI‏ لیات الصادرة Ductuli efferentes‏ )!+ 
يبدأ الوطاء بإنتاج الهرمون اخحرر للهرمون النبه للغدد التناسلية 2-21). تقوم هذه القنوات بنقل النطاف والسائل من 
(غونادوتروبین). في أثاء الرحلة اجنينية التأخرة يحفز النبيبات التاقلة للمنى إلى القناة البریخیة 
(غونادوتروبین المشيمي) الخلايا الخلالية لتصنیع التستوستيرون 


XN 

a jou‏ 4 لتطور القنوات و الا جحزاء الا حری من 5 خهاز التناسل 

الذ کري. a:‏ هذه الخلايا الخلالية اجحنينية نشیطة للغاية بين 

آلثره الثالث ) J‏ ار ن ا ہو ور LY. suai‏ 

BS Les‏ تشبه | ت الليفية حتى البلو غ عندها تة 
كنة : eT‏ عتمم لبلو ع نه م 


سآ ا ا EEE‏ ور 
پیج التسٹو ستیرو ل استجابة للع ناده لم وبين النخامي d‏ 


(T) ينتهي بنبیب فصیر مستقيم‎ (S) طويلة من نبيب منوي‎ ae 
ات تفه لتحول إلى بيب مستقیم (1) مبطن بالعدید من خلايا سيرتولى وخلوہ‎ 


ہے 
اما 810 2 


سی ا 3 oe‏ شبكة من ee‏ متشاغر ه div gone‏ ای طول الأوعية الدموية 
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(8) صو ر الشبكة ا خصیویة (R)‏ بالقتيات الصادرة (8. les‏ 
٥٢‏ اق منصف الخلية (OT)‏ تکیر 150 ےی ویر 
tae (R) Be‏ ثلاثي كروم مالوري. تكبير 0. (ع) تبطن القنیات الصادرة 

ي (مروحة) و نا کب ري غیبات|قتص الماء متتاوبة مع بقع 


قیقة حول القنیات الصادرة في جریان السائل 


نضلات اللساغ ملتفة دائرية الايحاه حول 
ة القاعدية للخلايا الظهارية والقي تساعد 
۱ یڈ ue‏ . تنتهي teal‏ الصادرة 3 ols‏ البربخ. 


G 


القنوات التناسلية الإفراغية 
Excretory Genital Ducts oS‏ 
ا التناسلية الافر اعية: القناة البرخية 


Ductus والقناة الناقلة للنطاف‎ Ductus 6 سس‎ lis 


EN 


Je neni‏ حليل Urethra‏ وتقوم بنقل النطاف مل 
ق أثناء القذف. 


/ 
it ۳ ١ FTE 
۱ الب‎ 3١١ 51 


jl‏ كية 0020 100608 أنبوب مفرد 


الالتفاف ف بطول ]54م و القناة م المحفظة 
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الضامة الغنية بالأوعية الدموية المحيطة بها رأس وجسم وذيل 
البربخ المتوضعة على طول الحوانب العلوية والخلفية لكل 
خصية. تخترن النطاف في البربخ وتكتسب العديد من 
الخواص النهائية التي تشمل Dil‏ کة أوالمستقبلات الغشائية 
على الاحصاب. تتحد القنیات الصادرة اق رأس البربخ 
وتفتح على القناة الناقلة للنظاف ف ذيل البربخ. تبطن القناة 
البريخية بظهارة أسطوانية مطبقة كاذبة مكونة من خلایا دائرية 


اس بة توي على أهداب ساكنة (أسهم)) اخلایا الأسطوائية طويلة جد لما أهداب ساكنة (خسمت) 
وینحفض LAYS‏ تدريجيا باتحاه الذيل. كير 0ء صبغة (b) H&E‏ صورة بحهرية بتكبير عال sual (a)‏ بریخیة محاطة 


قاعدية و حلایا أسطوانية ها رزغيبات طو AL‏ متفرعة غير 
منتظمة | تدعی الأهداب السا كنة رالشکل 11-21( yet‏ 
الخلايا الظهارية ‏ القناة البربخية cll)‏ وتشارك في التهام 


وهضم الاجسام المتبقية Residual bodies‏ الناجمة عن تكون 
النطاف. تدعم هله 
عضلية ملسای تساهم تقلصاتا التمعجية بتحرك النطاف 


الخلايا بصفيحة قاعدية وشاط بخلايا 


على طول القناة وتحاط العضلاث الملساء بنسیج ضام رخو 


ا اہ 


الاي 
Lt‏ 


+. 
“i میسن‎ 
~ 
ir pe 2 کی‎ ۱ 0 - 
میں ۱۱ ۵ ہك ہی‎ ese 
Ox € ole 
7 = 1 ۰ 6 1 پ‎ 3 
۱ iPS 1 ۱ ۱ 
۰ ۰ ۱ 


(صفیحت)تاعدیة. عكن مشاهدة بلاعب [لفاویات 


Nid 
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۱ a ab 
O 
Lie 1 ۱ ی‎ wat 
۱ 1/ 0 1 3 1 
Wit 
‘yu 


. 
=. > 


سے 


~ 
> 


aS ye 
موی‎ 
201 


+" 


7 0 ۲۱ 


نا اواب اد 
5 ۱ ” 
wy ie 8‏ 4د ۰ ١‏ 
ray ۰‏ + ا 
STATES 00 1‏ 

000 ۲ ۱ ۹ 0 
10 ۲ 7 

۳۹9 
0 0 | 1 


rials 


نیت 


۱ 
hey 1 | 
00 ۱ 


از ی کے 
SST:‏ 


"۳ ۳ ۰ 35 
توم 1 ہیں 
۷۵۳ص ری eT‏ 6 

6 ۲ ٦ 7 1 


1 | دان ا رب ہس ات a‏ 
al 0‏ ۷ درك wi)‏ مخر > 1 
rz ۱ ۳‏ 1 ۹ے 


۱ 11 
Ampu 10 
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بالقناة الدافقة ولكن تختفى الطبقات العضلية بعد الأمبولة. 


الغدد الملحقة Accessory glands‏ 
تنتج الغدد اللحقة مفرزات تضاف للنطف خلال 
القذف لتشكيل السائل المنوي الضروري للتناسل. تشمل 
الغدد التناسلية الملحقة اخویصلات المنوية والبروستات 

والغدد الإحليلية البصلية (الشكل 13-21). 
کو ن اخویصلات المنوية Seminal vesicles‏ من 
أنابيب شدیدة الالتفاف بطول کل سم لكل منها. نظهر 
abla‏ عددا كيرا | من الطيات_الدقيقة (قهلعقدة الي ME‏ 
معظم اللمعة (الشكل 14-21). تغطى الطيات 0 
أسطوانية بسيطة أو 
8-71 تحتوي على GU‏ مرنة وتحاط بعضلات 
ملساء مكونة من طبقتین داخلية دائرية وعحارجية AGN gb‏ 
اخویصلات المنوية غدد حارحية الافراز تنتج مفرزات لزجة 
صفراء کسکر الفر کتوز Fructose‏ و السیترات والأينوسيتول 


و البرو ستاغلاندینات Prostaglandins‏ ومولد 


Inositol 
و بروتینات أخرى. تشكل‎ ok sl, الفيبرين حا‎ 
السائل القذوف إذ‎ CDE مکو تات السائل المنوي‎ 
بعد‎ Semen تؤمِن مصادر | الطاقة للنطاف و خثر اي‎ 
التاسل اي يعتمد‎ ٠ القذف وتو نر علی نا تقاط كارف‎ 
الظهارة یی الحویصل المنوي على‎ 57 ay da BY) bus 
المستويات المناسبة|لحرمون النستوستيرون/‎ 
عضو كثيف‎ prostate gland غدة البروستات (ا موثة)‎ 
حيط بالاحليل أسفل المثانة‎ 
وترن 20 غ. البروستات تحمع من 50-30 غدة نبيبية [سنخية]‎ 


متفرعة تُحاط كلياً بنسيج داعم ليفي عضلي مغطى 


تتراو ح أبعادها 2 × 3 × 4 سم 


عحفظة. تتتظم الغدد في طبقات مركزية التوضع حول 


الاحلیل: الطبقة الداحلية غدد محاطية والوسطی غدد تحت 
مخاطية و الطبقة الخارحية فیها غدد آساسية (الشکل -15 


1. قد تتحد القنوات الغدية للغدد الفرزة الا أن جميعها 


= 5 اهاز ۱ ناسلي sa‏ ي. یوجد ثلاث بحموغات من الغدد التصلة بالقناة الناقلة للنظاف أو الاحلیل: زوج من 


th “‏ دد الإحليلية الات + يساهم النموذجان الأوليان من الغدد في تشكيل 
نف“ 2 می ع الإاحليل قبل اعملية القذف. (a)‏ صورة بجهرية تبين طيات المخاطية Spall‏ في 
8) طورة ین الصفات المميزة للغدد النبيبية السنخية للمو نة. تكبير 80 صبغة H&E‏ 


کہ 


اخ الرئيس]من السائل المنوي بینما 
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الشكل 14-21: اخویصلات المنوية. زوج من الغدد حارجية الافرا 
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ار في EM LEY‏ الذي مر مرکز igi‏ 
یک 1-21). CF‏ البروستات 3 مناطق مطابقة 
قات الغدية: 

طقة الانتقالية Transition zone‏ تشغل %5 من حجم 
2 تحيط بالإحليل الموثي وتحتوي على غدد مخاطية 
: شرة في الإحليل. 

Lia‏ ال & Central zone‏ تشغل حر 5 من حجم 
تح ۳ على غدد نحت مخاطية بقنوات طويلة. 
Peripheral zone HF‏ تشغل %70 من حجم 
توي على الغدد کات القنوات الأطول. 
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9 5 5 a" ۶ - ۰: ھم‎ 3 > tg ۱ہ‎ 5 +f 1 - 1 ١ ty 
( And) المخاطية طبات اولية و ناتوية وثالثية‎ Sy نت عملية القذف.‎ ais oh os 
ن) تظهر الصورتان احهریتان احتواء الطيات على عضلات ملسا‎ by HEE 
نشاطھا وتو ےئاہ‎ ales رة‎ ys Ailes لظهارية أسطوانية بسيظة 7 اسطو آنية‎ 


دا ا 
لنبيبية الست = ۰ بظهارة أسطوانية بسيطة 


۳3 
١١ 1 '‏ 8 
€ ے۔ : ۳ 
01 آ سويب | ۱ 
وھ ۹ “Oi‏ ہے وه 
- 1 
i‏ 
4 
ر 
te‏ ۱ 


۳ أ 7 او ے م : eae‏ 
معطم السائل النوي .عا فیها الواد الغذية للنطاف. (a)‏ ضورة حه ية 


۱ ۳ 8 حويصل منو ی مكون ey‏ قناه شش بد و الالتفاف محاطة بطبعتین 


2 ىعن 2 جع ٢‏ = 
سهم) تعطي اللمعة (L)‏ الشكل المیز. تکبیر 20. te‏ 
ء (SM)‏ مغطاة بصفيحة خاصة رقیقة (LP)‏ + ظهارة. LNAI‏ 


mh = | ۱‏ 0 از نی 2 سر = ۶ 9 : ٠‏ ت 1 
ی لد و کنو cS‏ سی فطيرات ols Tes nected‏ إفرازية لوق شین . 
عق FP hh fF FF j——‏ 


عحفظة ليفية مرنة تنشأ Lye‏ حواجز تقسم البرو ستات إلى 


الشکل 15-1: البنية العامة لغدة البروستات. تقوم البروستات 
بإفراز ورین الجزء الاساسي من السائل النوي الذي يحرر ف أثناء 
عملية القذف. تتكون من 50-30 غدة نبيبية سنحية تنتظم في ثلاث 
طبقات موضحة هنا بشکل تخطیطی. یوجد حول الإحليل الوئي 
مبطقة انتقالية حتوي على غدد مخاطية» يحيط ععظم هذه المنطقة منطقة 
انتقالية مز كزية وسطى عحتوي على غدد تحت ALE‏ الطيقة ا خارجیة 
هي الأكر وتتوضع تحيطيا وتحتوي على أغلب الغدد الرئيسة الغزيرة 


والمتعددة. تساهم غدد جميع الطبقات في الإفراز الوني. 
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فك 


7 1 نا as‏ 
یتکور ہے ےہ ہے ور مم سن سے تس 


5۶ ۱ 


الشکل 16-21: غدة البروستات. (a)‏ تحتري غدة البروستات على نسیج سدوي ليفي عضلي كثيف (S)‏ ینغمس فيه عدد کبیر من الغدد النبيبية 
اسر الصغيرة (6). تشبر الأسهم إلى أماكن وجود حصیات متکلسة زالت ف أثناء لتقطیع. تکبیر ۰20 صبغة (b) H&E‏ صورة مجهرية لغدة 
واحدة تشمل ALS)‏ لجسم أميلودي (نشوي)) وظهارة إفرازية بسيطة أو أسطوالية مطبقة هوهمة able (E)‏ بصفیحة خاصة (LP)‏ تحاط بدورها 
بعضلات ملساء تكبير 122 صبغة H&E‏ )©( تكبير عال يبين الطبيعة الصفائحية للجسم 


الأميلودي (CA)‏ والظهارة الأسطوانية التي توجد 
تحتها صفيحة حاصة غير كثيفة (LP)‏ تكبير 300 صبغة ثلائی الكروم لالوري. 


لتطبیق الطبي . 8 مکونة بشكل أساسي من غلیکویروتینات 
ne Sy‏ 5 هقرج 

وغلیکو زآمینوغلیکانات مكبرتة وبشكل حاص الكيراتين 
کرت ste slop‏ احصیات مع تقدم العمر وعلى ما يبدو 


ial 07‏ ستات الحمید Benign prostatic‏ 
hypertrophy‏ موجود بنسبة 9650 في الذكور الأكبر من 50 


8 


Fr‏ ليس ھا أي دور وظيفي bil‏ سريري. 
يحدت التضحم عموما قي المنطقة الان نتقالبة المحبطة بالإحليل 1 ‘ = 
ھا سے 78 عم الغدة البصلية الاحليلية أو غدة 
وق يودي الى انسداد الإحليل مغ ial sel‏ سرب ت هد اُحلیلیة او غدة کوبر Bulburethral‏ 
يعد الورم البروستاتي الخبيث or Cowper's gland Malignant prostatic tumor‏ هی غدد مزدوجة دائرية يبلغ قطرها 


. السرطانات شیوعا في الرجال. قح مج البروستات . ١‏ [5-3 ممكوتتوضع ف let‏ التناسلی البولی (الشكل 1-21) 
2 وچوس a‏ , تفرع مفرزاتها ني القسم الدانسي من الإحليل القضيسى؛ 
ید 8 wae‏ ان الوزوسفات. حتوي اکل se‏ على ote‏ فصيصات فيها وحدات إفرازية 
د النوعي للبروستات الجائل ينتجه الكبد نبيبية سنخية مبطنة بظهارة إفرازية howl‏ أسطوانية بسيطة 
الفصيصات على LE‏ عضلية ملساء. ف أثناء القذف تفرز 
الغدد البصلية الإحليلية والعديد من الغدد الاحلیلیة الصغيرة 
Ob‏ البنية النسيجية الممائلة be‏ شفافاً يحتوي على 
كربوهيدات صغيرة لتغطية (وتزليق بطانة الإحليل للتحضیر 
مرور النطاف. 


Erectile tissue‏ أضاءَة إلى 


الخسمان الكهفيان (CC)‏ ال جحانب الظهري و تخاط الاحسام الثلاثة 


1 : 
Lis 4 ای الم‎ al Lewes (V) pel او عية دم یه‎ Ae 


القضيب من الخارج بالجلد (5) الملتصق بالغلالة البیضاء أو بالنسيم 
الضام اٹحاور. oS‏ 15ء صبغة H&E‏ 


ينشأ المدد الشرياني للقضيب من الشراین الجيائية 
(الاستحائية) الداحلية Internal pudendal arteries‏ الى 


تتفرع الشرايين العميقة_لتشكل شراین مغذية ترابيقة 


—— لس سس 


(للحواجز) وشرایین ملتفة حلزونية Helicine arteries‏ 


تقرغ bgt‏ مباشرة ‏ الفراغات الکهفية للنسیج الناغظ. 


د الظهري العمیق. 


س عملية الانتصاب امتلاء الفراغات الکهفية في 


r.‏ وروی روود 
ها التنبيه العصبي الذاتي للعسشلات اللساء ف 


کے تھسا 


دت شی 5 ایند 
+ حراج 


0 / لفصل 21 


زيادة نقل الدم إلى الفراغات الکهفية. تسبب الفراغات 
الممتلئة بالدم انضغاط الوریدات والاوردة على الغلالة 
البیضاء الکتيفة ما عنع حروج الدم وحدوث انتفاخ وقساوة 
في الأحسام الكهفية للنسیج الناعظ. مع بداية القذف تسیب 
التتبهات العصبية الودية تضیق الشرايين الحلزونية ما يؤدي 
إلى انخفاض حريان الدم إلى الفراغات وبالتالی pus!‏ 


الفوسفات الحلقي cGMP‏ في الخلايا العضلية الملساء المجاورة: 
والذي يؤدي بدوره الى احتجاز شوارد الكالسيوم في الشبكة 
الملساء مسبباً ارتخاء الخلایا العضلية. ينجم عن انتشار NO‏ 
والغ واينوزين أحادي الفوسفات في العضلات الملساء من خلال 
الارتباطات الفضوية ارتخاء وتوسع وعائي في كامل الجملة 
الوعائية الموضعية وجریان سريع للدم. 

يؤدي النقص التروية الشريانية أو العصبية لنسيج القضيب الى 


فشل الانتصاب والذي يمكن معالجته بشكل فعال في العدید من 
الحالات بمركبات كال Sildenafil‏ الذي يثبط أنزیم فوسفو 
il Phosphodiesterase‏ یخرب 


الضغط فيها ما یسمح بفتح الأوردة وإفراغ معظم الدم من 
النسيج الناعظ. 


لحدوث الانتضاب تحرر الاعصاب نظيرة الودية فى لجملة 
و وب ا 0 lass‏ شض j oa‏ زيادة جس 
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الغواينوزين أحادي الفوسفات (CGMP)‏ وبالتالي زيادة واطالة 
تأثير أوكسيد الأزوت: على العضلات الملساء. 
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ری ۳ کت مهرب تين الاحلیل PU) pat‏ حاط سم (C8) ae‏ مر 


7 0 صغيرة (UG)‏ ها أقئية قصيرة تحرر WL‏ شبه مخاطي في الإحليل في أثناء 
ن الغدد الإحليلية البصاء الكبيرة ا حجم. يشاهد قي أحد الأجسام الكهفية الظهرية (CC)‏ شرايين 

مال = 5 bs‏ ٹم من آنسج ضاع_كنيف Bet‏ غلالة بيضاء ‘H&E inne «100 Pee (TA)‏ 
یا من الغلالة البيضاء ATA)‏ نت رکب الأحسام الناعظة من[ نسيج_ضام ليقي مرو ممتلئ کل عنات من 
(CS‏ 0 نة we‏ بطانية. ت 5 ۱ : قليلة حدا من الدم من خلال هذه الأوعية تتيجة تضیق الشرايين ا حلزوئیة 
ي الشرابين الحلزونية في أثناء عملية الاضاظ جما يسمح بحريان. سريع للدم إلى فراغات النسيج الكهفي 
a‏ ابي)؟ اطواحز ری GH‏ بودي هذا إل متلا ole al‏ الکھنیۃ باد 
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التطور المبكر للمبیض 
Early Development of the Ovary‏ 
في ae‏ الشهر الأول من الحياة المضغية تماجر بحموعة 
صغيرة من LAX)‏ المنتشة الابتدائية Primordial germ‏ 
cells‏ من كيس المح ل المناسل الابتدائية. تنقسم هذه 
الخلايا بغزارة في المناسل الابتدائية وتتحول إلى بذرة 
البويضة 8 . یوجد قي الشهر الثاني من الحياة 
داحل الرحمية ما يقارب 600,000 بذرة بويضية تنتج أكثر 
من 7 مليون في الشهر الخامس. تبدأ بذرة البويضة ف فاية 
الشهر الثالث من الحياة داخل الرحمية بالدخول ف المرحلة 
التحضيرية من الانقسام المنصف الأول إلا أنھا تتوقف بعد 


وريد مبيضي 


ے۱ E‏ : 
ج۹ سرن اش ۳۲۵ ےم 7 
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والقشرية 


مرحلة الاقتران الصبغي وتأشيب ال كلام دون متابن 
المراحل الأخيرة من الانقسام المنصف وعندئذ تدعی 
البويضات الأولية (حلية بيضة أولية) primary oocytes‏ 
تحاط كل بويضة أولية بخلايا مسطحة داعمة تدعى WE‏ 
جريبية Follicular cells‏ ضمن الجريب البيضي Ovarian‏ 
follicle‏ تتحول معظم بذرات البويضة قي فاية الشهر 
السابع إلى حلایا بيضية أولية. تتنكس العدید من الخلايا 
البيضية الاو لية حلال عملية تدعی الرتق Atresia‏ التسي 
تسعمر طیلة: SL‏ التناسلية للعراه قى ى لاج ل 
البلوغ ما یقارب 300,000 UL‏ بيضية أولية. نظرا لدحول 


مسراق البوق 
(جزء من الرباط العريض) 


5 2 ۱ کی : RI:‏ 
طق | 


للبية 


بة إضافة > oly‏ عديدة Like‏ الأحجام. 
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Ovarian Follicles الجريبات المبيضية‎ 


تتکون ob A!‏ البيضية من بويضة تحاط بطبقة أو اکن 


بنجو 450 بويضة بينما تتنكس بقية البويضات بعملية الرتق. 


ل 
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من للخلايا الظهارية.. تتكون_الخريبات. المتشكلة ف cll‏ 
الفترة الخنينية (جريبات ابتدائية (Primordial follicles‏ من 
حلية بيضية أولية primary oocyte‏ محاطة بطبقة مسطحة من 
3-2 و4-22). تو جك هده 


2-22 جريبية (الشكل‎ Le 


۲ 
4 


الشبكة Sus ASL‏ الصفيحة 


2 
3 
oa 


1 النمو الجريبي Follicular Growth‏ 
٠‏ الح بلاية البلوغ ا حنسی وتحرر الهرمون المتبه للجريبات 
ا حریبات 
ل ا لصي عل لير يتضمن هذا نمو الخلية 
oy‏ تغيرات ق الخلايا الجريبية إضافة إلى تکاثر 
بات الليفية فل في النسیج السدوي احیط JIS‏ 
7 على عملية sll‏ الحريبات الابتدائية 


dsl on‏ تہدا مجموعة صغيرة 


لية نمو ty‏ في بداية کل دوره تناسلية 


Ga‏ 5 الخحصضص للاباضة 2 ذللك الشهر 
فد والاحتلافات الدقيقة بين Sle Al‏ 


2 ار رون FSH‏ من انزع أروهاتاز 
ae‏ . الخلية البيضية بسرعة اکر 3 
ريي ليصل قطرها نحو 


۱ حجم النواة و تز داد آعداد التقدر ات 


الشکل 3-22 


مراحل تطور اخریبات البيضية من 
الابتدائي إلى الناضج. رسم تخطيعلي مقطعي oly pel‏ البيضية يب 


الجريب 


SUNS و‎ Glee هي‎ 13 a الخريبية (اخببة)‎ Los! حجم وشكل‎ me 
بالخريباث. من تاحية آخحری» تختلف‎ deel توضع خلایا القراب‎ 
الأححام الحقيقية للجریبات عن الرسوم التوضيجية حیث إن ال حرییات‎ 
الأولى.‎ ly Bl بكثير من‎ ST الناضجة‎ 

الا نقمتام مشكلة ظهارة جريبية مطبقة أو طبقة من خلایا 
i («Granulosa layer ins)‏ تتواصل خلایا هذه الطبقة مع 
بعضها بارتباطات فضوية ویدعی عندئذ باطریب الأول 
متعدد الطبقات Mutilaminar primary Follicle‏ (الشكل 


و -5) ويبقى ible‏ بالعشاء القاعدي. تتطور 

۳0 "یا احببة و اخلیة البيضية طبمّة 
ہے البطاق اه المنطقئة ال یت یب 

لعن النطاق 3 لمنطقة الشفافة pellucida‏ 8 بسما aS‏ 

ميكرون ومكونة من اربعة بروتينات سكرية آفرزقا 


الخلية البيضية (الشكل 2 و6-22). 


سما 


رج خحلوية 


6s‏ النطاق 
الشفاف على اربعة بروتينات 771-4 ترتبط مع بروتينات 
A 1‏ 5 3 1ے | ۰ پچ ۳ ۶ 
سطح النطفة لتنشيط الحسيم الطرق. تخترق الأرجل الكاذبة 
الخيطية للخلايا اريية وزعبیات الخلية البيضية النطاق 


گل 4-22: ous!‏ المبيضة الابعدائية. تحاط قشرة البیض 

5 سطحية (58)» متوسطية مکی من حلايا مكعبة تدعى هده 
1 اي انا بالظهارة النتشة نظرا للاعتقاد اا الذي اعتبر .هذه 
مصا ر الخلايا السليفة: للحلایا البيضية. يوجد نحت الظهارة 
و نسیج ضام تد علطا CAGES‏ لاحظ ضع ت 
یات 1 ده تتکون من خلية بيضية (0) able‏ بطبقة من 
3 کہ في التسيج الضام االبيضي ي (النسیج 
;0 0 ضبغة H&E‏ 


پا | ن Ss‏ |( و ؛ ات ۾ کے اهما 7 ه سه لف 
۱ ل يي — = ار Se‏ ہا > ہت اص 
ا 0 مج ۰ 
8 | : . 5 - 2 5" 
PU‏ من وه لد الغ د «مضاد SS‏ من برو يو SOAS‏ 
1 و . گر ی ی نے 7 — ~~ 
ra oa‏ 0 
سار ان | =o‏ ادن 78 ات عالےة شس ھے Sl cf‏ ىنىر ٭ یه سا 
df J 32‏ ہن - نب الد ي ر 
5 = ۔ 
)3 ج جس ۾ ںی Jul‏ و جحہ و الاست و حه ( in A‏ ساب 
سے 7 J ~ = Au‏ = اس CE‏ 'ے_ آتے. 
ال abs‏ كنا 
ae ۱ Pc > 1‏ 
elo! 3‏ أعادة ales!‏ الطعة احة لتحا لعا Set‏ 
س 


٦ ۳ ١ 4 ۰‏ ۱ ۱ 9 ا سر 
Re‏ اخلدایا الخ A‏ هه أو 45 as JI SIS spac‏ 


3 (الشكل 3-22 و6722 تشک 


0s 


احيطة والمرتبطة بالخلية البيضية الا کلیل انشع Corona‏ 
radiate‏ الدي بر اقق اخلیه البيضية عند مغادر wank LS‏ 3 


أثناء الإباضة. 


مباشرة بالجريب مشكلة القراب soe!)‏ 
follicular‏ . هذه الطبقة pis‏ إلى نوعین من الاتسجة حول 
2 الداخلی alll)‏ الغائرة للقراب Theca ere‏ 
8 ونسیج ليقي حارحی يدعى القراب ا خارجی 
als!) Theca externa‏ الظاهرة a‏ اب ابطریبی) Ss‏ 
على عضلات ملساء وأرومة ليفية را شكل 3-22 , 
pls )2‏ خلایا القراب الداحلى 


ل 3-22 7-22 6-9 

LO‏ منحجة 
للستيروئيدات تکتر فیها الشبکه اللساء و التقدرات ذات 
الاعراف الثبيبية وآعداد. كبيزة من قطیرات ضحميهة. تفرز 
ods‏ الخلايا هرمون اندرو 0 Androstenedione‏ 
الستيروئيدي الذي ينتقل إلى ۲ 
FSH‏ تصنع هذه الخلايا ej)‏ ۲ وماتاز Aromatase‏ الذي 


طِِمَة LYS!‏ اة oF‏ تأثير 


يحول الأندروستندويون إلى إستراديول. يعود هذا الأستروجین 
إلى القراب والنسيج السدوي حول الجريب ويدحل 
الشعيرات ويوزع إلى أرجاء اخسم. لا توحد حدود بين 
القراب الداحلی والخارجى واضحة ولا يوجد أيضا حدود 
فاصلة بين القراب الخارحي وبقية النسیج السدوي. من جهة 
sei‏ إن اخدود القاصلة بم ن القراب الداخلي وا 

اه واه Je dos‏ حلاياها ختلفة ووجود غشاء 


قاعدي بین هاتين الطبقتين (الشكل ,8-22( 
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(UE) aul ۳71‏ 34 کا تس ا و 7 of G)‏ من حلایا 3 خول 5 البيضية الأولية (0). ضبغة 


aa »متا خی و اخخلایا‎ = ra متعدد الطبقات‎ ae هذه ا م أتحذدت بنفس ار و تبين جریا‎ ٤ ۳ I «Ff 9+ fe 


7 7 
ol "1 2 ۱‏ لقاعدي مت ان 


ا سی ہت 
= 


fon =‏ ريا سائدا بینما تدخل العديد من 
۳ ام oN‏ اک یصل الخريب 
ee‏ من A) pl‏ 

follicle الناضج‎ 
Preovulatory follicle ۰ ض‎ 


کت follicle ٠‏ 0ھ بعد 


ala 
>> > = 
. . 


ہج ري eden oS‏ ملونا با PSH‏ ۳ 200. 


تيجة تراكم السائل الجريبي وتلتصق الخلية البيضية بجدار 
الجريب بوساطة الا کلیل المشع الذي تشكله At) LE!‏ 
(الشكل 3-22). .ما أن الخلايا الجريبية فى جدار ا حریب لا 
تتکاثر بنا بنفس التناسب التي يزداد فيها نمو الغار لذا تصبح 
خلايا هذه الطبقة أكثر رقة. يمتلك ا حریب الناضج طبقات 
قرابية سميكة حدا وتعطور عادة من ا حریب الابتدائي في فترة 
تقارب نحو 90 ‘lag‏ 


الرتق الجريبي Follicular Atresia‏ 
تخضع معظم Sly dl‏ البيضية لعملية تنكس تدعى 
لرتق توت فیها الخلية البيضية UI,‏ ا حریبیة ويتم 
لتحلص منها بوساطة البلاعم. يمكن أن تخضع BOW A‏ 
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5 


ي مر 
الک للردة رالشکا 9-22(. تتضمن عملية الرتق الوت 


حلة م٠‏ م احا التطور .كما فيها اخریبات العریبة من 


المبرمج وانفصال الخلايا ا حریبیة والاحلال الذاتي للحلية 

وس 3 

البنضية » افیار النطاق الشفاف. يتم مبكرا في هذه العملية 

ارتشاح البلاعم ق الريب Slt‏ وبلعمة IN‏ 
كر اش 3 

الخلوية. بعدها تحتل الأرومات الليفية المنطقة الجريبية 


sat 2 ما‎ > =: = ik as Nee 
على الرعم‎ AL و تتشکا زد بے كو لاجينة ود لستمر لغترة طو‎ 


١ . -‏ ۹ ب ۱ حر 2 
بيضية dee (GC) ES LOY we‏ بين سطح اخلیه البيضية 


Su 5 |‏ 5 ة Jal Gab‏ م۔ ماده خخارح 
الكبيرة A >! LOSI‏ جک لیے 5 دی 


النظاق الشفاف (ZP)‏ محتوي على اربعة برونینات سحریه تربع 


النطفة و تشکیل شبکة غير منتظمة. 


١ | 
انت‎ 


۹ 


Ng 


7 


اه و کم 
یه لرء م حریب غاري تظهر جاويف وحویصلات غارية كبيرة بملوءة بسائل في الطبقة احببة 
Lie‏ الل اليضية (0) بالنطاق الشفاف (2۳) وخلایا جريبية (0) تبطن حدار احریب. إن خلایا 
لام ess‏ ال USE‏ القراب الداحلي الفرزة الستبروئیدات (11) والقراب اخارحي المغطي له (TE)‏ 
۱ را فلا دون غار (Gud)‏ وحيد کبر اللغاية(4) ملوء ile‏ حریسي حيث تشکل 
ية (0) في تحويف مماوء بالسائل ge Al‏ ولکن تبقی مخاطة بخلایا حرييية وتشکل 


الشکل 7-2: اخریبات الغارية. (a)‏ صوره HF‏ 
"نسي تنتج خلایاها السائل ابلريسي. 
الأررمات اللبفیة doy hl‏ حارج by A‏ 
0 صبغة (b) .1& ٤‏ جريب غار ا 
ane,‏ نت 0 مداه 7 بارتباطات فضوية بين الاستطالات التسی خترق النطاق الشفاف. يرتبط الإكليل 
US 2 2 4 meee 80‏ حرييية قابلة BES)‏ تدعی| ال ر كام المبيضي (COS‏ الذي يستمر مع بقية الخلايا الجر يبية الي 


۲ تار ارب ربط ہے ار کت موا بکامل الخريب. تکیر 100+ صبغة PT‏ 


ےد حسعتو سے 


اسح 23 سنس ی 


موحد — 


+ 
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من أن عملية الرتق الجريبسي عدت قبل الولادة وحتی 
ستوات قليلة بعد سن اليأس إلا Gat GUS of‏ بشکل 


۱ واضح بعد الولادة عندما تنخفض افرمونات الأمية بسرعة 


وف أثناء فترة البلو غ وا حمل عندما تحدث تغیرات هرمونية 
ہے 


۳۶۷ EY 


pee "‏ من جدار جريب غاري تبين الطبقات الخلوية ا حرییة (G)‏ 
" 2 من الغار (A)‏ حيت تتجمع البروتينات يتناس مع السائل 
bot LF gs At‏ القراب الداحلي Ge A (TL)‏ وشتوي هیولاها 
بل وات باهتة لاحتوائها قطيرات شحمية هيولية وهي الصفة 
ام 5 لايا المفرزة للستیرولیدات. يحتوي القراب اخارجي على 
ع سدوي (58). يفصل غشاء قاعدي (BM)‏ خلایا القراب 

| عن الطبقة احببة مما عنم التروية الدموية عن الأخيرة. تكبير 


int Ov‏ جدا من سطح المبيض. تحدث 
ال اي سید ابرم الرابع 


الخلایا الحببة و Loe:‏ القراب الداحلي هرمون البرو جستیرون 
والاستروحین. تحصل الاباضة نتيجة التحریض الناجم عن 
الغدية استجابة للمستوی العالي من الاستروحین المفرز من 
الجريب السائد الناضج. jas‏ اضرمون الملوتن ea LH‏ 
امیالورینات والبروستاغلاندين وزيادة السائل النتج في 
جر یب ما قبل الاباضة الناضح. ینشط هر مود البرو جستيرو ن 
و ۶ 
والملوتن LH‏ والنبه للجريبات FSH‏ العديد من الانزعات 
المفككة للبروتينات عا فيها البلازمين والکولاجیناز في 


الخريب الناضح والنسیج اش حیط به ما Gok‏ إلى ضعف في 


ate‏ ا توت چا ہے 5 سے 
الطبقة ا حببة وال ركام المبيضى والغلالة البيضاء. توّدي زيادة 


الضغط ف السائل — و ضعف حدار Cs JI‏ انتقاے 


| 


إجحریب ومن 5 عرق الط جح البیضی 3 ab:‏ الو صمة. 
حا ضا eal‏ الع الا کلیل للع والسائن الي 
و حلایا من الر كام ا مبيضى من sus‏ المتحة ترجه لعقلص 
ordeal‏ الملساء 5 القراب اخارجی نتسجه تمسه 


البرو ستاغلاندین من السائل اججر : 


ال 9-2: ال تة 
مرحلة ر تطور oe‏ 


بحویف كبير. يتصف الرتق الجريبى oy‏ لایا atl‏ یالوت 


تق اخريبسي. wis‏ الرتق ری ی آي 
یظهر الرتق الحريي هنا كريب ذي 


مج والتحلل الذاتي للخلية البيضية. ترتشح البلاعم إلى ا ریب 
E‏ لإزالة المحلفات الخلوية. تشاهد العديد من الخلايا الاستماتية 
حرة في الغار (ھ) وتحتفی حلايا ال ركام المبيضي تاركة الخلية البيضية 
المتتكسة بشكل حر ضمن الغار ٠‏ تكبير 200 ص PT‏ 
قبل الإباضة تکمل اخلية البيضية الانقسام المنصف 
00 اللاي بدا وتوقف ى الطور التحضيري فى المرخلة 
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نينية. تنقسم الصبغيات بشكل متساو بين الخلايا الوليدة الجسم الأصفر Corpus Luteum‏ 
ولكن bes‏ إحدى ا لایا الوليدة بكمية را کن اول بعد الاباضة ued‏ الخلايا احيبة وحلایا القراب الداعلي 


بع خلية بيضية ثانور یة Secondary oocyte‏ بيئما تصبح 
Ud‏ الأخرى كجسم قطبي أول ‘First polar body‏ 
رهي خلية صغيرة عبر بیو كروي على pans sis‏ 
لفيولى. مباشرة بعد طرح الجسم القطبي الأول fas‏ نواة 
as‏ البيضية بالانقسام oat)‏ الثاني المتوقف فى هذا 
الوقت SL‏ حلة الاستوائية 


انتظامها لتشكل غدة صماوية مؤقتة كبيرة تدعى الجسم 
الأصفر فى قشرة المبيض. تسبب الإباضة انيار طيات الطبقة 
الحببة والقرابية فى جدار الجريب وتراكم الدم التاحم عن 
تمزق الشعيرات الدمویة کخثرة في التحویف sa!‏ 
(الشكل 10-22). الخلايا احيبة بعد الاباضة تغزوها شعيرات 
| ۱ دموية وتطرأ تغيرات نسيجية ووظيفية على الخلايا اخبية 
أ ٠‏ تصق اخلية ابت آثانوية بعد الاباضة بشکل ر Nie: ciara ae‏ 
Ley‏ القراب الداحلی نحت تابير Opel‏ انلونن و نصیح 
م نتيجة 0 السائا sd‏ الغتی ۱ ۳ ۱ ۱ : 
یال ر ینات ال aie te‏ ؟ بعدها خلايا متخصصة تنتج OLS‏ كبيرة من المرمون 
بالميالورينات.. التجرره ۹۶۶ ع بط ف فجة yi‏ 
لرهي حيث يحدث الإختصاب. إذا م يحدث الاحصاب في 
أ ا 5 2 الا سترو جين -Estrogen‏ 
غضون 24 ساعة تبداً الخلية البيضية بالتتکس. و سترو 8 


الستيروئيدي ابره حسترون Progesterone‏ اضافة إلى 


۳۳ نايا الجريب a‏ السائد بعد حدوث الاباضة. (8) صورة محهرية بالتكبير 
val‏ یا ل لنهارة عند تقلص القراب الخارجي في أثناء الاباضت. عتوي 
E‏ 7 قي القراب 0ي 5 أثناء الإباضة. يعاد تنظيم الخلايا 

: بر 15 CD) HAE e‏ صورة بحهرية بالتكبير العالی للحسم FeV‏ 

ee 55‏ المتزايد قي الحجم وتبداً بإفرا 
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لا تنقسم ا لایا احببة ولكن یزداد حجمها بشكل كبير 
اذ يبلغ قطرها 35-20 میکرو نا وتشغل نحو %80 من متن 
الجسم الأصفر تسمی عندها خلایا rh‏ وت 
Granulosa lutein cells‏ زالشکل 10-22) الشے تفقد 
العديد من صفات الخلايا المفرزة للبروتينات لیتوسع دورها 
في تحويل أندروستانديون إلى إستروجین بوساطة آنزم 
انار بیتما تشکل Lot‏ القراب ی المكون الآخر 
للجسم الأصفر وتعطي Ue‏ قرابيّة 3 lutein cells‏ 
eee) Theca‏ 10-22( هذه الخلايا حجمها hai‏ حجم 
الخلايا لح 5 وتلوفا 351 by‏ صفات البنية الدقيقة 
للخلايا الفرزة للستيروئيدات. يحفز LH‏ هذه الخلايا على 
إفراز كميات كبيرة من بروجستيرون والأندروستانديون. 
توجد الخلايا القرابية اللوتييّة ويه على شكل محموعات 
3 طیات sts‏ ۳ الأصفر .. وكالغدد الصمای فان 
الجسم الأصفر غزير بالتروية الدموية. 

يعتمد. مصير الجسم الأصفر على حدوث ا حملء dad‏ 
إفراز تزاکیز مرتفعة من LH‏ فان a‏ الاصفر i‏ 
از یمر لمدة 12-10 اتا يختفي | 


7 ا ا انخفاط ہک يخدواث الطمت es‏ يؤدي 
۱ زء من مخاطیة الرحم. يقبط هرمون الاستروحین 
a‏ الأہ مفر تحریر FSH‏ من اللخامی. بعد تقهقر 


ome albi ici ans : 
میں و‎ "Ps چ‎ 
ید = اہب‎ 


جا 


۷ج۲ 


الشکل 11-22 الجسم الأبيض ندبة من نسیج ضام يتشكل 3 
مكان ابس الأصفر بعد تراجعه. يحتوي. ا حسم الأبيض بشکل 
أساسي على كولاجين مع قليل من آرومات ليقية أو خلايا آحری 
و یصبح صغیز للجم ددرا ويزول قي سدى المبيض. عملية ضمور 
الجسم الأصفر لا تشمل الرتق الخريسى. تکبیر 60ء H&E ter‏ 

فى حالة es‏ ات Sis‏ الطمت 
Galt oY‏ التغرس بی اللحاطیة سیفقد. لتفادي انتفاض 
البروجستيرون في بحری الدم ج حلايا ار المخذية 
للحنین التعشش (التغرس) بروتینا سکریا هرمونیا یدعی 
امرمون الشيمي البشري ا موجہ للغدد التناسلية Human‏ 
chorionic gonadotropin (HCG)‏ الذي يقوم بنفس وظيفة 
هرمون .LH‏ يعمل HCG‏ با حافظة على ا حسم الأصفر من 
7 وط ال استترار فو هذه clea Gaal‏ و عرض 
على إفراز البروجسترون الذي يحفز على ا حافظة على able‏ 
لرحم . عفر البروحستیرون Lad‏ الغدد الر ية الخاطیۃ 
على إفراز سوائل مغذية تلعب دورا ف تغذية اجنین قبل أن 
تقوم المشيمة بتأدية وظيفتها. هذا الجسم الأصفر ا حملي 
luteum of pregnancy‏ 5 يصبح كبير ا حجم ويبقى 
لفترة 54 آشهر. بنفس الوقت تكون المشيمية قادرة على 
إفراز 0 والإإستروجين بتراكيز كافية للمحافظة 
على خاطية الرحم» بعدها يتقهقر ويُستبدل بجسم أبيض 


Uterine Tubes aa) أنبو با‎ 


أتبوبان عضليان محر کان یلع طول کل واحد منهما 


Jap er ole‏ 12-2). يحتوي كل منهما على فاية 


قمعية یدعی ق قمع البوة ف Infundibulum‏ یفتح في التجويف 
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tay‏ بالقرب من المبيض وامتدادات شبه أصبعية حملية الإخصاب 

دی لات البوق 68٤‏ . إن تتالی المناطق لكل ۰ البرزخ :Isthmus‏ أضیق الأجراء یو جد بالقرب من الرحم. 
هي كالتالي: ه الجرء الرهي أو الجرء داخل الجداري Uterine or‏ 
بيو ب 5 


نم داحا lis‏ 
۾ القمع Intramural portion Infundibulum‏ يعبر جدار الرحم ويفتح داحل 
٠‏ الأمبولة :Ampulla‏ أطول وأوسع الأجزاء نت فیها العضوه . 


لمعة الأنيوب لرحمي 


Wr, :‏ — : 
7 2 - ۹ چک 7 ۱ 
کچ کو 7 6 3 ١‏ . 
۲ ید 21 1 x‏ 
۱ گر ۸7۵ وج کک 
ری »اا ۱ 35x Fe‏ ۱ 
X‏ 5 أنبوب رحمي / 
۲ 


الشكل باقن القنوات ba‏ الخلية البيضية الثانویة بعد الاباضة لتغذية النطفة وا حلیة البيضية وتأمین بیئة 
2 ابوا الرحم والرحع: زوحاه من 2 بین ای کے الربجم والرسم ۵ می جا کاو ولاس درق 
ley oles tebe a"‏ ابستین إلى الر دی رس تخطيطي بین العلاقة بين البوبي earl ge‏ متس ي ی 
ee‏ مت ات 02 ,= رح صبغة H&E‏ (ع) صورة مجهرية تبین طبقات بطانة الرحم والعضلية 
© 0(7 صوزه كير 3 
ا 
ge hoe OF?‏ تکیر که سن HEE‏ 
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یتالف حدار الأنبوب الرحمي من abe‏ ذات طیات 
وعضلية سميكة تتكون من طبقتين داخلية دائرية أو حلزونية 
حب وكة وخارجية طولانية (الشكل 13-22). ومصلية رقيقة 
مغطاة بصفاق حشوي فيها ظهارة متو سطية. 


يُطلق على الأنبوب الرحمي بأنبوب فالوب بعد أن اكتشفه عالم 
التشریح Fallopius‏ في القرن الام ری WAS‏ يشار 
اليه في المصطلحات الطبية بسابقة Salping”‏ ب بر 
Gas‏ كالتهاب البوق الرحمي salpingitis‏ أي التهاب بطانة 
الأنبوب واسنتقصال لوق salpingectomy‏ أي الإزالة 
٣۶ر‏ 


= 


یوحد فى الحاطية داد کر من طیات طولانية 
متفرعة تکثر G‏ للامبولة تشبه في القطع العرضي التیه 
(شبکة من المرات غير النافذة). یصغر طول هذه الطیات 
كلما ba‏ نحو الرحم حتى تتفي في الجزء داخل 
الجداري 

تتكون المخاطية من ظهارة أسطوانية بسيطة وصفيحة 
خاصة مكونة من نسيج ضام رخو (الشكل 13-22). یوجد 
نو ok‏ من الخلايا الظهارية: خلایا مهدبة Ciliated cells‏ 
Ue,‏ ذاكنة اللون مفرزة Secretory cells‏ أو خلايا 
وتدية Peg cells‏ تبرز als‏ القمية 3 اللمعة (الشكل 
13-22( تتحرك الأهداب باتحاہ الرحم مسببة حرکة مسحة 
السائل اللزج الذي يغطي سطح الظهارة ويحتوي على 
بروتينات سكرية ومکونات غذائية أنتجتها الخلايا الفرزة. 
تحت تأثير الاستروجین بشکل أساسي تتطاول الأهداب 
en,‏ ارغان اطویان تلم لطور ليسي “من 
ae‏ التناسلية وتضمر وتفقد آهداها ف الرحلة التأحرة 


ie a: ۸‏ 
en ee‏ التعصضص . دا Oo Ors‏ تی یا 2 
نے 2D‏ عمسحجه6 سس ۸ ای Se‏ می ال لبو | بک ہو 
۲ تح = me we‏ 


البيضية إلى القمع وتتحرك إلى الامبولة. تحتوي الفرزات 
الخطية للمخاطية على مواد غذائية شا وظيفة واقية للحلية 
البيضية والنطفة عا فیها العوامل التي تساعد في تنشيط 
النطفة (القدر ة التلقيحية للحيوان المنوي -(Capacitation‏ 
تی اللريضة ede‏ قید الخياة sul‏ أقصاها 24 ساعة إذا ۸ 

يحدث الاحصاب عادة ف الأمبولة وتتوج هده العملية 
باندماج النطفة والحلیة البيضة ذات الصيغة الصبغية الفردة 
و استعادة العدد الزدوج من الصبغیات الخاصة في کل نوع 
حيواني. تحفز عملية الاحصاب الخلية البيضية على نام 
الانقسام المنصف الثاني وتشکیل البيضة Ovum‏ و حریر 
الجسم القطبي الثاني. يبقى الا كليل المشع عاده مرو 
عند حدوث الاحصاب وتنفصل خلایاه yas‏ ییا بعد عدة 
ساعات. 

تبداً الخلية ls‏ الصيغة الصبغية الز ده حة المتشكلة نتيجة 
الاحصاب. اللاقحة Zygote‏ جا وتتتقل إلى الرحم 
ويستغرق هذا نحو 5 أيام. ينتقل cot!‏ المبكر باتجاه الرحم 
بفضل تقلصات الطبقة العضلية لأنبوب الرحم مع حركة 
الأهداب لسحة المفرزات المغطية لسطح المخاطية. يبدو أن 
التشاط gape‏ لیس هام of‏ عملية النقل عموماً شرت 
۱ ی ان عتلاز ds‏ تک رک 


ی اس ED‏ ا 
لمصابات بانسداد الأنبوب لرحمي نتيجة تشکل نسیج ندبي بعد 
الالتهاب» لذا قد ينغزس في جدار آنبوب الرحم (حمل خارج 
الرحم أو حمل أنبو, بي -(Ectopie or tubal pregnancy‏ في 
هذه الحالة تقوم الصفيحة الخاصة بوظيفة بطانة الرحم وتشكل 


بدا قد 


تستطيع ol pin!‏ الجنين المتنامي مما يسبب تمزقا ونزفا ۱۶ 
يكون ممیت اڑا لم يعالج حال . 


ہین في الشكل 12-22. يدل أثبوبا الرحم الایسر Ply‏ 
ف جسم الرحم ١ sbody Uterine‏ كبر Apes‏ الرحم وتدغى 
المنطقة المقوسة العلوية بین الاثبر بین القاغ ۸۹ء يصبح 
لرحم ضيقا ف البرزخ Isthmus‏ وينتهي في بنية أسطوانية 
منخقضة تدعى عنق الرحم Cervix‏ یطلق على اللمعة في 
وذه المناطق الفوهة الغائرة وه Internal‏ وقناة عنق رحم 
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تدعی الطبقة العضلية الر ية Myometrium‏ (الشخل 
14-22( 
٭ ible‏ تدعى بطانة الر حم 60677 مبطنة بظهاره 
١‏ ‘ ا : 1 1 
۳ | ۰ ل جم 
تتواضل ظرل ۵ الطبقات مع نظيرها لي ای : 2 ۱ 


١ 0 15 5 0‏ کس 

ولکن abs‏ “ما كة و بنية بطانة الرحم عن تلك الم جخوده في 
اگ 
+ نی 


Cervical canal‏ على التوالي. dbl‏ المخاطية لأنبوب الرحم وتنأثر دور ۴ بتخیر انر 
تدعم بحموعة من الار بطة والمساريقا المرافقة للمبيضين ار مو تات المنيضية: 

وأنبويسي الرحم والرحم الذي يتكون جداره من ثلاث 

طبقات (الشکل 12-22): 

نسیج ضام تدعی الغلالة الصلية 


الطبقة العضلية الرحمية Myometrium‏ 

الک طبقات الرحم (الشكل 14-22( وتتألف من حزم 
للرحم Perimetrium‏ متواصلة مع الاربطة وتکون برانية 
ولكن ف الأغلب تکون مصلية مغظاة 


من الألیاف العضلية الملساء المقضولة عن بعضها بنسیج ضام 


Ssh‏ العدید من الأوعية الدموية. تشعل الحرم العضلية 


ق بعص gol)‏ ۱ نی = = 
۱ ا 
a‏ 


الطبقة الاول و الرابعة من ألياف تتوضع بشکل طولاني 
ه IE‏ سميكة مرن عضلات ملساء شديدة التروية الدموية 


۵ yl 07 4 
a Lr 
Ae 1 ‘ 
0 ١ 


0 


27 24 
7 
پر ای .سے 


if نه‎ 
1 


a3 7 4 

Al « 

7 
۲۸ 1 

1 


۰۸ Mody iff, 
و‎ 1b EN 
۳ ue 1 7 / ٠ 


الشكل 13-22- اط : الر بودي تقلص عضلات il‏ الر حم إلى بحرك ا نین بابحاه الرحم وتسهل مخاطيتها حر كة النطفة 
والخلية نی وو ب وی 3 aid,‏ الا حصاب والتطور البکر للجتين. (a)‏ مقطع عرضي لأنبوب oo‏ يبين طبقات عضلية ملساء 
ا ۱۱۱۲ و خا LP)‏ وظهارة أسطوائية بسيطة (أسهم)» تكيم 
ale G 0 Rachael 140‏ 1۳ () توي بشکل أساسي علق نوعين من LO‏ الأسطوانية المهدبة وغير الهدبة التي تبدو 
كأوتاد 7 “ss tag : Ss‏ تر تكبير 200ء صبغة 7. ۱ع )d,‏ تکبیر عال للظهارة تبين ae‏ مهدبة (CC)‏ بین الخلايا الافر ازية 
(SO)‏ = ۴ تس رس للظهارة. 4 Uys‏ الظهارة AL‏ مو نات و خاصة الاسٹروجینات وتختلف صفاتھا النسيجية والوظيفية Ld‏ 
الطهارة تور و tr‏ 3 الشكل ۳ لديا الافرازية في أقصى درجة تطورها ونشاطها بعد الإباضة بفترة قصيرة وعند وجود احنین. 


7 0 : صبغة PT‏ وق: صبغة ثلاثي ‘age‏ 


Ta 
د قله‎ 
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"لجو 7۷۰ 
۱ ۰ 


۰ 
AAT 


الشکل 14-22: الرحم: معظم جدار الرحم مکون من الطبقة العضلية» من طبقات متعددة عب و کة من عضلات ملساء ذات تروية دموية متطورة. 
تمثل الطبقة الداحلية للرحم الخاطية أي بطانة الرحم. (a)‏ صورة مجهرية تبین الطبقة القاعدية (8) لبطانة الرحم متاحمة للطيقة العضلية ال a‏ 
(). محتوي الطبقة القاعدية على النهايات القاعدية للغدد ال رحمیة GG)‏ والعديد من شرايين صغيرة (A)‏ مغموسة قي نسيج ضام سدوي یز يحتوي 
على العديد من الارومات الليقية ومادة أساسية و كولاجين مط 111 دون LOE‏ شحمية. تكبير 100 صبغة ثلاتى کروم مالوري. (D)‏ توجد قوق 
الطبقة القاعدية لبطانة الرحم طبقة وظيفية أعي:الجزء العلوي من بطانة الرحم الذي يتغير نسیجیا ووظیفیا بتاء ae‏ میبتوی الامتروجن 3 للد 
الصورة الجهرية الطبقة الوظيفية والکي تحتوي على الأجزاء الطويلة من الغدد الرحمية (6) وشريان حلزوني وحيد (A)‏ تكبير 100ء صبغة 
DE‏ کروم مالوري. (ع) ظهارة سطحية (SE)‏ ميطتة لبطانة الرحم هي ظهارة أسطوانية بسيطة تحتوي العديد من حلاياها على أهداب (أسهم). 


gos‏ السدی أسفل الظهارة على De‏ وعائیة غزيرة والكثير من المادة الأساسية وأرومات ليقية ذات نوی تشيطة وكبيرة. تكبير 400 ثلاثي 


كروم مالوري. 
موز rll‏ اللو رم یا تتضمن الطيقات افوسعلی 
عضلات ملساء دائرية التوضع وتحتوي على أوعية دموية 
as‏ 

3 أثناء الحمل .يظرأ على العضلات الرحمية نمو شديد 
يشمل فرط تنسج Hyperplasia‏ )3245 ف عدد الخلايا 
العضلية اللساء) «تضخم Hypertrophy‏ (زيادة حجم 
الخلية). خلال هذا النمو العديد من الخلايا: العضلية الملساء 
النشيطة تنتج في أثناء الحمل الكولاجين الذي يمنح القساوة 
لجدار الرحم. بعد ا حمل تنكمش الخلايا العضلية الملساء 


os‏ العديد منها الموت المبرمج ويزول الكولاجين غير 
0 الشروري ویعود الرحم بعدها إلى حتجمه الطبيعي قبل الحمل. 


1 کو لما سا هنسب شح جم کی سه یز فرجر ان 


الأرومات الليفية ومادة أساسية. تبطن بطانة الرحم بظهارة 
أسطوانية بسيطة فيها WEE‏ مهدبة ومفرزة. تشكل الأخيرة 
بطانة العديد من الغدد الرحمية iI! Uterine glands‏ 
القي تحتل كامل ماکة بطانة الرحم (الشکل 14-22). 

تقسم طبقة بطانة الرحم إلى منطقتين: (1) طبقة قاعدية 
‘Basal layer‏ متا ئمة للطبقة العضلبة SF‏ على صفيحة 
خاصة غنية بالخلايا والنهايات القاعدية للغدد aa J‏ )2( 
طبقة وظيفية layer‏ 1111101121: سطحیق الصفيحة الخاصة 
ols‏ بنية إسفنجية غنية sol‏ أساسية والقليل من ا لایا 
وآغلب طول الغدد وكذلك السطح الظهاري (الشكل 
2-). مخضع هذه المنطقة لتغيرات جذرية في ف أثناء 
الدورات الطمثية دون حدوث أي تغيرات ف المنطقة 
القاعدية (الشكل 15-22). 

تلعب الأوعية الدموية الغذية لبطانة الرحم Ce‏ اما 
pala‏ الدوري sloughing‏ 1ء۴6 (الانسلاخ الدوري) 


ا ۱ طور إفرازي ۱ 
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1 = 9 1 
۱ 1 7 8 
۲ ۰ ۷ ۱ 
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ا أ ۱ ۱ ۹ ۔‎ ۱ 
طيقة قاعذية‎ ۱ ۹ ٠ 4 د‎ Jy ۱ ۱ 
۹6 ) ٠ > | 2 ۱۰ ۱ ۱ 7 
د ا‎ (ete ۹ ۰و فو‎ ODDS ۹, 77. 
0 ۶ ۱ 1 - سب 7 نے سے‎ 
۳ ۱ تا‎ 7 : : 
۱0191۹ ا ا ا‎ 


طور تکاثري طور طمثي 


۱ لشک , 15-22: ارتباط الدورة المبيضية والطمثیة مع المستويات افرمونية المراقبة ھا. يسيطر هرمون PSH) LH‏ المفرز من النخامية على تطور 
la)‏ المبيضية و الأصفر مو دية لا رتفاعات دورية في افرمونات الرئيسة المبيضية: البروجسترون والاستروحین. بحفز الاستروجین الطور 
التكائري ف الدورة cay‏ ویکون بأعلى مستویاته في اليوم القريب من الإباضة الذي يعد النقطة المركزية في الدورة المبيضية. بعد الإباضة يتشكل 
٤س‏ كل رده و رز الطيقة الرظيفية لبطالة الرتحم. يودي تنكس المسم لاصفر 

س PY sc‏ المرمونات الإستروئيدية وفشل ا حافظة على البنية النسيجية لبطانة الرحم. 


" في حال عدم حصول الاخصاب وانغراس ا نین إلى اقا 
بخ نسیج بطانة الرحم ٤‏ ا ا مہ والرسحمية. الفطبقة القاعدية لبطالة'الرخدم غير حسامية 
سلیمة ف اننام حدوث الط ى وتعمل على بحدید الطبقة الوظيفية في آباء الطور التكاثري. 
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لعظم آبحز اء بطانة الرحم ف lil‏ الدورة الطمثية. تعطي 
الشرایین القوسية قي الطبقات الوسطی لعضلات الرحم 
بحموعتین من الشرایین الصغيرة الشکل 14-22 و16-22): 
Gu!‏ مستقیمه Straight arteries‏ تغذي المنطقة القاعدية 
be‏ وشرايين حلزونیة Spiral arteries‏ طويلة حساسة 
للبروجستيرون تمتد بعيدا وتغذي المنطقة الوظيفية. تتفرع 
الشرایین الخلرونية ال العدید من الشرینات مشکلة شبکة 
من الشعیرات الدموية تشمل العدید من الاوعية التسعة 


. Vascular lacunae وعائية‎ Ob gor رقيقة الخدران تدعی‎ 


لمعة الرحم 


الرحمية 


الشكل 16-22: المدد الشرياني لبطانة الرحم. يغذي الطبقة 
القاعدية والوظيفية لبطانة الرحم مجموعة من الشرايين الصغيرة تنشأ 
من الشر این الرحمية القوسية في الطبقة العضلية: الشرايين المستقيمة 
والشراین الخلزونية على التوالي. الشرایین الحازونیة حساسة للغاية 
وت وتنمو بسرعة بشكل حلزوني كلما زادت سماكة 
ٰ الْطمَة الو ظیفیة تحت تأثير الستيروئيدات اللوتينية وبالتالي تؤمن الدم 
| إلى الحملة E‏ ثية احهرية التي تشمل العدید من الجوبات المبطنة 


رل 1 ضا Jee‏ 0 الأ کسجن والمواد الغذائية ية إلى خلايا الطبقة 
| والجتن العفش فى هذا اللسیج. في UL‏ عدم وجود جنین 
LH ae‏ ویتکس ا حسم oe‏ 57 


oe ow 


: 2ر کت 7 3 یسپ = انخفاض امو ی البرو حسترود تضيق 


2 ليم 0 انعفن رین = 3 


all aa!‏ ات 


BE 


الدورة الطمثية Menstrual Cycle‏ 
ینظم حرمون البروحسترون والإستروحين عمل ER‏ 
الأغضاء التناسلية الأنقوية من خلال السيطرة على غو وقايز 
ج الضام اث افق حي قبل الو لاده فان 
البروحسترون الحاري في دم الام 


LL‏ الظهارية والنسیج 
الخلایا se‏ بالاسترو جین و 
ےی a‏ ده یب اوا اج ےت يدف کا 
ال تصل إلى اجنين من حلال المشيمة. احا ور اعت ہز 


يسبب اشخفاض إفراز هذه المرمونات حدوث ضمور عام ثي 


ازسجة الأحعضاء التتاسلية: 
الغدة التتحامية تغيرات 


مرن جج 
امرمه نات النبهه للقند الفرزه من 
دورية قي تراکیز افرمونات البيضية التي بدورها تسیب 
8 بطانة الرحم 3 All Aes]‏ رة 


الطمثیة (الشكل 15-22 و17-22). يختلف طول فترة الدورة 
الطمثية ولكن بشكل وسطي تبلغ 28 Ley‏ تحدت الدورات 
الطمثية نتيجة تغيرات هبيضية ‘ni‏ یانتاج خلایا بيضية لذا 
فإن الأنثى OSS‏ خصبة فقط 3 لستوات العسي عدت 
فيها دورات طمتية. 

الیوم 1 ل من الدورة الطمثیة هو عادة اليوم الذي 
يظهر فيه ي الطمثي. يتكون اللزف 
الطمثي من بطانة الرحم المتنكسة مختلطة مع الدم الناتج عن 
يستمر الطور الطمغي 4-3 يوم 
2 ويدعى الطور التالي للطور الطمثي الطور التكائري 
الذي يستمر نحو 10-8 أيام وسطیاً والطور الإفرازي الذي 
يبدأ بعد الإباضة ويستمر 14 Les‏ (الشكل 5-22 . تحدث 
التغيرات البنيوية ف أثناء الذورة بشکل تدريجي وتكون 
الانشطة المميزة odd‏ الاطوار متداحلة إلى حد ما. 


رک نت الدمو ي 


تمزق ٠‏ الأوغية الدموية. يسعمر 


الطور التكاثري Proliferative Phase‏ 
بعد الطور الطمثي فان مخاطية الرحم نسبياً رقيقة Ly‏ 
يقارب 0.5 مم). تتزامن بداية الطور التكاثري والسمي 


اخريسي أو الاستروجيي 
estrogenic phase‏ مع هو سریع مجموعة صغيرة من 
جريبات مبيضية يطرأ عليها حول من جريبات ما قبل غار 


Follicular or 
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راز الإسترو جين بفعالية نما يريك نسسبته في پلازما الدم. وتشكل ظهارة جديدة تغطي سطح بطانة الرحم التي ثم 

يوئر الإستزوجين على بطانة الرحم «ويتضمن SG‏ تعريتها في الطمث السابق. في الطور التكائري تبطن بن 
الخلايا وإعادة oly‏ بطائة الرحم الفقودة في أثناء الطمث. الرحم بظهارة سطحية أسطوائية بسيطة والغدد الرحمية 
تكائر حلایا التهايات القاعدية للغدد الرحمية وقاحر ‏ تكون نبيبية مستقيمة بلمعات ضيقة وخالية تقريياً (الشكل 
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مت > ay‏ : 
1 الشکر ری الیکاثروالفواز وقبل الطمتي في الرحم. عادة ما تتداحل الأطوار الرئیسة لدورة الرحمية ولكن تظهر تغيرات مختلفة ومميزة 
5 7 جو 00 5 str, ane‏ ضعیل على الطبقة القاعدية (By‏ والعضلات الرحمية (0). تتضمن الصفات الميزة لكل طور 
ت7 ple B‏ الطور ایکا ۳ قى رها ظيفية رقيقة نسبیا dy‏ و) السدی ST‏ حلوية والغدد الرحمية (G)‏ نسبیا مستقيمة وضيقة 
۱ الفارغة. في الطو sais‏ را کون الطبقة الو ظيفية اقل کنافة حلوية ورها or‏ بأربع مرات من الطبقة القاعدية. الغدد am J‏ ايب ذات 
ou 1‏ ر a‏ پچ 0800 اناف رق ace)‏ السدوي آحذة مظهر زك - زاك أو لوليي نسیجیا. ٹی سطح 
' الطبقة الوظيفية: 00 ٦ isle taal‏ الطمني (os)‏ القصر بیدا تضیق الشرابین اطلرونية والفسي ,ينتج عنها عوز 
aol ۳‏ ۶ 5 جم 0 ue‏ (6) . يتكئف النسيج السدودي ف المنطقة اخيطية بالطبقة الوظيفية وتبدو المنطقة القريبة من 


ل ل ل وود لام والوت سوب رو مطرق النسيج السدوي. 10 تکبر 20 دا یه aS‏ 


۳ . و جب 
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الإباضة وتطور. بطانة الرحم وصول ايل ككيسة أرومية بعد حر 5 ایام ان ابات أو 
النطاق الشفاف فان المستقبلات الروتينية 
خر Jeo?‏ الارومات الغاذية استطالات gy‏ ال 
رحیة ع تدعی الطبقه: الخاذية سی ہے takes‏ را ری 
الأخرى ف السندى ما یسمح للجنین بالتطور 
والاو کسجین من نسيج بطانة الرحم Sb eg‏ 


۴ کن مشاهدة. أشكال. انقسامية ge‏ ایب 
| الظهارية ولارومات الليفية. تتجمع Let‏ صهاریج 
1 . الشبكة الخشنة في خلایا الغدد الرحمية وترداد أجهرة غوبلي 
- للتحضير لنشاطها الإإفرازي. olay‏ طول الشرايين الحلرونية 
5 عند إعادة sly‏ وگب الطبقة الوظيفية وتتشکل جملة وعائية 
" كثيفة قرب سطح الطبقة الوظيفية. في BUA‏ الطور التكاثري. 
ل Let‏ بطانة الرحم 3-2 مم. 
الطور الإفرازي Secretory phase‏ 
بعد الإباضة» يبدأ الطور الإفرازي أو اللوتينسي 
Luteal phase "‏ نتيجة تأثير هرمون البروحسترون المفرز من 
الجسم الأصفر. يحفر البروحسترون الخلايا الظهارية في الغدد 
' الرحمية التي تشكلت في الطور التكاثري وتبدأ بتكديس 
' الغلیگوجین وإفرازه بالإفراز القمي. نتيجة زيادة سماكة 
" المفرزات الغدية بالغليكوجين والبروتینات السكرية تتوسع 
اللمعة الغدية ونسيجيا تصبح الغدد الرحمية شديدة التعرج 
في هذا الطور إذ تلم ابملة الوعائية السطحية ذات 
الجدران الرقيقة وا لحو بات الوعائية بالدم (الشكل 16-22 
و17-22). تصل بطانة الرحم في هذا الطور إلى أقصى Sle‏ 
" 5 قم نقيجة لتراكم المفرزات وتوذم سدی بطانة الرحم, 
"٦‏ في,حالة حدوث إحصاب في اليوم التالي. للاباضة ینتقل 
الجنين إلى الرحم ویصل إلى بطانة الرحم بعد نحو 5 أيام 
ويلتصق بالظهارة الرحمية عندما تكون ماکة ونشاط بطانة 
| ار Ue‏ لإغراس وتغذية این تعد مفرزات الغدد 
9 الرحمية لت الرئیش لتخذية cad)‏ قبل وي أثناء انغراس 
om‏ إضافة لدور الروجسترون في زيادة الإفراز فإنه بٹبط 
١‏ قلصات المضاية الملساء الفوية للرحم السي توثر على 
okt AA ٠‏ 
1 لطر الطمثي Menstrual phase‏ 
| ۳ عدم Gye‏ إختصاب. وانغراس حيسي AEE‏ 
۰ "سم الأصفر بعد 10-8 يوم من الإباضة وینحفض مستوى 
13 و کر اوس رد والإستروجين في الدم مما يودي إلى بدء 
7 5ت لطمت رشکل 15.22( يودي اشفاض 
د إلى: )1( حدوث توبات تقلصیة عطلية في 


me el 
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الشرايين الحلزونية ضمن الطبقة as‏ ما يدي إلى 
اضطراب في جريان الدم الطبيعي» (2) زيادة تصنيع 

البروستاغلاندين في الخلايا البطانية ie‏ والذي يسبب 
تضيقاً في الأوعية الدموية وغوزاً أوكسحينيا موضعیا. تبدأ 
الخلايا المعرضة لعوز الأوكسجين بتحرير السيتو كينات 
الي تزيد من نفوذية الأوعية وهجرة الكريات البيضاء. 
تحرر الكريات البيضاء الکولاجینیاز والعديد من الانزعات 
المطرقية الأخرى المفككة للبروتينات المعدنية الطرفية MMP‏ 
ال تعمل على تخريب الأغشية القاعدية ومکونات 
الطرق خارج الخلوي رک 7-2). لا تتاثر الطبقة 
القاعدية لبطانة الرحم نسبیا بنشاطات الطور الطمٹی لعدم 
اعتمادها على الشرایین ا حلزونیة ا حساسة للبرو حسترود. 
إلا أن الأجراء الرئيسة للطبقة الوظيفية عا فیها الظهاره 
السطحية ومعظم أجزاء الغدد الرحمية والتسیج السدوي 
وا حوبات الممتلئة بالدم تتفصل من بطانة لرحم وتتساقط 
كجريان طمثي أو ایض وعومء. عد تضيق الشرایہن 
الخازونية dole‏ من فقدان الدم قي أثناء الطمث ولكن يخرج 
بعض الدم من النهايات المفتوحة من الوريدات. مختلف 
كمية بطانة الرحم والدم الفقود بین النساء وق نفس المرأة 
3 أو قات مختلفة. 

في فاية الطور الطمثي تصبح بطانة الرحم رقيقة وجاهزة 
لبداية دورة جديدة و تعاه د حلایاها بتاء المخاطية من جديد. 
يلخص الحدول 1-22 الأحداث الاساسية التي تحدث في 
الدورة الطمقية. 


الانتاذ البطاني لرحمي Endometriosis‏ اضطراب gilt‏ 
clos‏ فبدلا من خروج الخلايا الحية من بطانة الرحم من خلال 
السیلان المهبلى في أثناء الحیض فانها ترد راجعة باتجاه أحد 
أنبوبي الرحم أو كلافما. من الأماكن الشائعة لحدوث مثل هذا 
pail‏ هو آنبوبا الرحم وسطح المبيض أو بطانة الضفاق تحت 
تأثير البروجسترون والإستروجين فان النسيج الخارجي ينمو 
ويتنكسن شهريا. مسنبا ألما والشهابا رتشکل کیسات والتصاقات 
ونسیج ندبي يؤدي الى العقم اذا لم يتم استتصاله. 
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الانغراس الجنيني» غشاء الساقطة والمشيمة لكون اللاقحة لا تنمو في اخجم تصبح القسيمات الارومية 
x 56 Embryonic Implantation, Decidua, &‏ مع كل اشا 
placenta‏ = 
ل » ٠‏ این إلى ۲ في اليوم 5-4 بعد الاحصاب 
تم الإحضاب ف" اة أي الرمی و سم يصل نین سا مر لیوم ¥ 


للاقحة الناتحة لانقسام فتيلي مع تحرکها باتحاہ الر و ویزول النطاق الشفاف وبنفس الوقت یتطور جویف في 
ص00 7 7 مكل الکو دة حا. ا خخغیر al‏ الکيسة اوو 
هذه الرحلة يبقى الحئين محاطا بالنطاق الشفاف وله تفس و ;45 ویدحل اجنین مر 3 روم 
2 التطور. : العستمات Zee NV)‏ یٹ 
حجم البويضة kee‏ الا حصاب. تدعى الخلايا الناحة عن Blastocyst‏ مر لتطور تعيبل 2 ۱ )4 مد تنظيم 
الانقسامات اللاحقة قسیمات آرو مية 12 sey‏ نقسها كطبقة محيطية تدعى الأرومة الغاذية Trophoblast‏ 


: 1 تجو رخ نها ند 3 . LOA‏ دا 
التحمع الكثيف للقسیمات الأرومية التوتية Morula‏ رار حول التجويف بینما يتحمع عدد قليل من لخلايا داحل 


الجدول 1-22: ملحص أحدات الدورة الطمثية. 


بے مع سے مک 


الا د اتہر وہ اس O‏ هه ہا وہ زس ہے Ser‏ سا سے سے ہے سے ہے ےا E‏ 


و 7 


سے سے ے سے سے ہ_ سے سے ہس ےم سے سے ہے سے یا سای جا پا ےو نے ای نے ہے ہے دای ہے ے ہے سی کی نے ہے ہے ہے ہی ی با ۳ oo ne TT‏ سے ے ے تج نے ے ے۔ 


۳30 نا المبيضية الطور الافرازي بسبب محفيز TT‏ لإحداثت 
الاباضة وتطور الجسم الأصفر 
الأحداث الأساسية نمو الخريبات البيضية ووصول الاباضة تطو الجسم | تراجع ا حسم 
قي المبيض الجريب السائد إلى مرحلة ما قبل الأضفر الأصفر 
الاباضة 
O a Al‏ المبيضي الاسترو جينات المفرزة من ار ییات يفرز البروجسترون or‏ الجسم توقت اقفر از 29 
السائد النامية pp‏ على المهبل وانبوب الاصفر ويؤثر على الرحم البروجسترون 
زيادة عو الخاطية. Caled!‏ الغدد | حمية؛ اف از ھ وا پر a N‏ 
لر ٤‏ إشرار تساقط جرع من المخاطية 
نحو 14 یوما بعد الاباضة 


الطبقة العضلية الرحمية 


العشاء بھی ما 


Srl 


لمشيمة المبكرة 0 ا جنینیة الخارجية. بعد الانغراس وی أثناء اخمل, تبدو حلايا النسیج الضام في بطانة الرحم 
+ كيرة تب دب التص کی يانه اعبت بالسسافطة کتاطقها COD‏ الوضحة في QURAN‏ ای لاه الع 


ae 5 2211‏ - 
هده )42.2 مسحلء أرومة جٹینیة Embryoblast‏ و ALS‏ 


خل 4 ذاخلية Inner cell Mass‏ (الشكل Be‏ 
الكيسة الارومية تن عه الرحم 3-2 یوم سان ۳ 
الغدد بطانة الرحم. 
التعشيش أو الانغراس Implantation, Or‏ 
Nidation‏ التصاق الكيسة الأر ومية بسطح LE‏ الظهارية 
لبطانة لرحم ي مرحلة الطور الافرازي الاجر igh rly‏ 
بتحلل البروتینات من خلال الظهارة والوصول إلى النسیج 
لسدوي الوحود نحت الظهارة (الشکل 18-22( تستغرق 
لعملية 3 آیام. کسیر Ue‏ الأرومات الغاذية آحدات 
التعشيش» قي أثناء EUS‏ الوقت تعید US‏ الأرومة ابتيتية 
انتظامها على شکل بحویفین: Sole‏ (أمنيوسي) Amnion‏ 
كيس المح Yolk sac‏ & الکان الذي تتصل فيه ا لایا 
البطنة لحذين التحویفین يتطور القرص الجنيني 
Embryonic disc bilaminar‏ مزدوج الصفيحة مع طبقة 
الأدیم الظاهر Epiblast‏ التواصلة مع التجویف السّلوي 
وطبقة من الأديم الباطن Hypoblast‏ المتواصلة مع كيس 
المج (الشكل 18-22). 
bs‏ > جميع الأحزاء الجنينية من هذا القرص الجنيني 
لبکر. يشكل كيس الخ والسلی بتسی حارج جنينية إلا 
أن السلی یستمر خلال ا حمل. pls‏ الأرومة الغاذية في 
نام الانغراس إل او ومّة غاذيّة Cytotrophoblast aj de‏ 
واکٹر جب ۲ ومة غاذيّة Syncytiotrophoblast & i sis‏ 
(هي WS‏ غاترة متعددة التو ی كلاهما يساهمان في تشكيل 
مو ا پیا ر 9 ارام "من احمل 
تفرس الحنين بشکل كامل في بطانة الرحم وحصل على 
المواد الغذائية الدم مزا بطلانة Jl‏ > کون حلایا 
الأرومة الغاذية سیتو كينات مضادة للالتهاب لنع رد J‏ 
"کس لاوم علی ین النغرس .ويضاف إليها لاحقا 
إفراز العدير من العوامل الجنينية احلية التي تشکل التحمل 
2 عي للجنين طول فترة الحمل. 
3 سدی بطانة الرحم لتغيرات جذریة ا کے 
ف سيو الا clay‏ االیفیة كبيرة ومتعددة السطوح 
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واکٹر نشاطا بتصنيع البروتينات ويطلق عليها عندئذ خلايا 
ساقطية cells‏ 21060101121 ويعرف كامل بطانة الرحم ي 
هذه الحالة الغشاء الساقطي .Decidua‏ يتضمن الغشاء 
.حم 7 قاعدي Decidua basalis‏ يتوضع بين 
ابختین طبقة العضلات الرحمية وساقطي محفظي Decidua‏ 
capsularis‏ يتوضع بين اللحثين ولمعة الرحم + ساقطي جداري 
Decidua Parietalis‏ يشمل ما تبقی من الغشاء الساقطي 
(الشكل 19-22). 

المشيمة Placenta‏ مکان تبادل المواد الغذائية , الفضلات 
وال و کسجین وٹائسی أوكسيد 3 بين الام وابنین 
وتتکون من أنسجة جنينية وأمية. ينشأ etl‏ الجنيسي» 
الشیماء دمنرم) من الارومة الغاذية Ly‏ یشکل اجزء 
الأمومي» الغشاء الساقطي القاعدي. تشکل طبقتا الأرومة 
الغاذية زغابات مشيمية Chorionic villi‏ تبرز في )4 بات 
المليئة بالدم للساقطة وتؤمن سطحا آکبر لامتصاص الواد 
الغذائية والأوكسحين. تغزو bles‏ اللحمة: المتوسطية 
الجنيئية وتتطور قي اية الاسبوع الثالث من ا حمل شعیرات 
دموية عريضة تتواصل مع الحملة الوعائية الجئينية في 
الزغابات. تحتوي الشيمة ‏ النهاية على آلاف الزغابات 
الشيمية یتفر ع کل منها عدة مرات و کل فرع يحتوي على 
و A>|‏ أو أكثر من العری الشعيرية. تنغمس الزغابات 
الشيمية في بركة من دم الام» وتمتلك مساحة كبيرة لتبادل 
الستقلبات (الشكل 20-22). fat‏ تبادل الغازات والواد 
الغذائیة والفضلات بین دم اجنین في الشعيرات ودم الام 
الذي تنغمس فيه الزغابات ا مشیمیة عبر الانتشار من خلال 
طبقة الأرومة الغاذية والنسيج الضام للرغابات والشعيرات 
الدموية في بطانة الرحم. 

تخد الشیمة lcs‏ تیا ا لل HCG‏ و اطرمون 


الوجه الدرق الشيمي والھرمون الوجه للقشرة الشيمي 
و الاسترو جینات والبروحسترون OU yp bly‏ الاحری. يمكن 
احصول على معلومات تفصيلية عن تطور اجنین ونشکل 
و بنية الشيمة من کتب علم الجين. 


2 / الفصل 22 


الفکل 3: 20-2: المشيمة ayy‏ عتوي المشيمة على زغابات مشيمية من Geel‏ وفراغات حوضية دموية في الغشاء الساقطي للام. (a)‏ صورة 
بتكبير ضعیف لمشيمة ولادة تتضمن مقاطع من العدید من حذوع زغابات تحتوي على شرايين ن (A)‏ وأوردة ا حملة الوعائية حارج الحنينية (۷) 
والغات من فرو ع زغبية صغيرة (أسهم) نحتوي على نسیح ضام وجملة وعائية تجهرنة. علا الدم الأمومي (MB)‏ الفراغ حول الزغابات. 50 
صبقة (by H&E‏ بعکبیر افو ی النسیج الضام في الزغابة (CT)‏ يبدو شبيه باللحمة + باللحمة المتوسطة bles‏ لاا hotel gt‏ 
الظهارة. ة الغاذية الخلوية الداحلية والأرومة الغاذية المخلوية الخارجية. ف العديد من المناطق فان نوی طبقة الأر وهات الغاذية المخلوية از از 
3 عل سظو ح الزغابات (6). تفصل الأرومة الغاذية 2 أشياه ا الجيوب (S)‏ والأوعية الاعحری الحتو ية على دم سی عن الام الأمومي (MB)‏ 
او الباق بين ای تكبير 200 صبغة H&E‏ (©) تكبير عال للشكل () ينين فروع زغابية تحتوي كل مها على الغدید امن الشعیرات 
مویة ( © Hing‏ باه کوب جموية ا تارق ماوع يدم جي ي AA‏ احمل یتناقص عدد الارومات الغاذية الخلؤية بشکل aS‏ العدیک من 
الناطق لزغابية. توجد ند طبقة رقیقة واحدة من الأرومات الغاذية الخلوية الستندة على عشاء قاعدي يحيط بالزغابه في هذه الناطق (أسهم). يغطى 
طح الأرومة ال خاذية الخلوية الخارجية بكثافة بزغیات تزيد من السطح الامتصاصي وتحتوي على العدید من الستتبلات والنواقل لأخذ الو من 
hoes ۱ ۱‏ خنينية تصبح مرافقة بشده للمناطق ا حتویة على طبقة رفیقة من أرومات غاذية لانتشار غزیر للمواد بين حوضين 

H&E صبغة‎ 4 


۱ 
نو 1 
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الشكل 21-22: عنق الرحم. الجزء السفلي من الرحم الذي عتد إلى الجوء العلوي للمهیل. (a)‏ صورة مجهرية تبين تواصل الطبقة المخاطية ska)‏ 
Ge‏ ارحم سو Malle, x‏ عم وهی مه یاو ات راية جا (SC)‏ ختوي بطانة عنق الرحم على لیات والعديد من غدد 
عنق الرحم متفرعة و كبيرة (أسهم) تفرز bie‏ تحت تأثير المرموتات المبيضية والقي تتوسع غالبا. في الفتحة الخارجية لعنق الرحم بین منطقة اتصال 
قناة عتق الرحم بالمهبل (۷) يوجد تغير مفاجئ GQ)‏ حيث تتحول الظهارة الأسطوانية البسيطة إلى الظهارة الحرشفية المطبقة (SS)‏ تغطي المهبل 


. H&E الخارحي لعنق الرحم. ۶ كبير 15ء صبغة‎ a 

SO)‏ أقوى لنطقة التحول راسهم) وبطانة قن عتق الزحم أكثر وضوحا. بک 20 صبغة H&E‏ )0( ضورة مجهرية تظهر حلایا تقشیر 

مأخوذة من خلایا عنق الرحم اخارجي. تنلون 2۱ خلایا ال زشفیة على الشريحة بطريقة يقة لُطِاعمَةٌ Papaniclaou‏ باستخدام اظیماتو کسلین مت G‏ 
oles 6‏ تحتوي لا لسطحية على كبراتين Obl] Jee‏ باللون الوردی اقا 


(الأيوزين بشكل متباين حسب تسیة (حتوائها على ASN‏ 
دن ڈیا السرم ج6 باللون الأضر المزرق ق وفيها نوی كبيرة. على غير العادة فان 


عنما الخلايا غير المتمايزة المتوضعة | (Se‏ کامل تحت 1 
si‏ و رد 2 تشوهات خلوية يحتاج لاختبارات إضافية للكشف عن اختمالية وجود 


eee se‏ نے 
سس ۱ : مة. تكبير 200ء SUL!‏ لا تس بالتكبير العالی اچوس ارجم معر ضه 


J من العدلات و والکرہ يات البیضاء ی پا عا هاما من رد‎ in ine 


تدعى هذه الحالة الانزياح لعشيمي placenta previa‏ التي 
كشفها الطبيب الممازس ویتم إخراج الجنين بعملية قيصرية والا 


يموت الجنين. یلتصق الجنين Glial‏ بظهارة القناة الرحمية. يدر 
دخول اللاقحة الى التجويف البطني fe‏ و ی i‏ 
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Uterine Cervix عنق الرحم‎ 

كثل ابلزء السفلي الاسطوانسي من الرحم ویختلف في 
بنيته النسيجية عن بقية أجزاء الرحم (الشکل 1-22). تتکون 
abl‏ عنق الرحم الداخلية Endocervix‏ من ظهارة 
أسطوانية بسيطة مفرزة للمخاط تستند على صفيحة خحاصة 
سميكة. تدعی النطقة من عنق الرحم التي تفضي فیها قنأة 
ae‏ الرحم الداحلي إلى الهبل الفوهة الخارجية External os‏ 
کي قرز قوق hell‏ العلوي وتفطی بظهارة > tai‏ 
مطبقة من الطبقة المخاطية لعئق الرحم ا لخارجي. تو جد 
منطقة اتصال مميزة أو منطقة مول Transformation zone‏ 
Sus‏ فبها حول cole‏ من ظهارة أسطوانية إلى ظهارة 
حرشفية مطبقة (الشكل 21-22). تحتوي الطبقة العميقة 
الوسطى من عنق الرجم على القليل من العضلات الملساء 
وتتكون بشكل أساسي من نسيج ضام كثيف. ترتشح 
77 |ہہٰ ٴ ٴٴ0“ 
السدوي إلى الظهارة المطبقة لتعزيز الاستجابة المناعية 
الوضعية ضد الميكروبات. قبل الولادة يتوسع عنق الرحم 
بشكل كير جدا وتعزی لیونته للعحلل الكولاجيني 
الکثیف ٴي السندی. 

تحتو ي الطبقة المخاطية لعنق الرحم الداخلي على العدید 
من غدد عنق الرحم Cervical glands‏ التي تنتج المخاط 
والکی غالبا ما تکون متوسعة. اتتوذم مخاطية عنق الرحم 
0 افر وناب في أثناء الدورة الرحمية والتأثير 
علی نشاظ sue‏ العنق. تتأثر الطبقة المحاطية هذا ا لجزء من 
عنق الرحم نسيجياً بشکل أقل من بطانة الرحم ولا تتوسف 
3 أثناء الطمث, تلعب مفرزات عنق الرحم الدورية دورا هاما 


م تصی درجاقا وهي مائية تسهل ح رکة النطاف ني 
کر امنيا فإن ارتفاع مستؤوئ البرو جسترون 
یت یرجم ۱ كثر لوج و fe‏ مده 


ball? 1‏ 8 1 
نه 3 رجم ¢ 0 
يمو¿ هذا رج 


3 ارات وبداية ا حمل. a‏ أثناء الاباضة تبلغ مفرزات 


(dy‏ سرطان عنق الرحم Cervical carcinoma‏ من الظهارة 
المطبقة الح رشفية. يشاهد بشكل شائع الا أن معدل الوفاة انخقض 
بسرعة في العالم نظ را لسهولة الكشف عنه في مراحله المبكرة 
بوساطة برامج المسح الروثينية» من هذه الفحوصن دراسة خاديا 
عنق الرحم بوساطة الفحص الخلوي التقشري Exfoliative‏ 
٥0٥0ء‏ حيث تؤخذ Gee‏ من خلایا عنق الرحم خاصة من 
منطقة التحول بين الظهارة الأسطوانية البسيطة والظهارة 
المطبقة بوساطة فرشا أو موق خشبي (شبیه بالطعقة الخشبية). 
توضع المسحة أو السحجة على شريحة وتلون وتفحص تحت 
المجهر . فالتغيرات غير الطبيعية للخلايا تشیر 'لاحتمال التسرطن 
فی الخلایا الظھاریة في اختبار * لطاخة نق الرحم لو" لطاخة 
Pap Lb‏ وتعزى التسمية لمكتشفها العالم جو رج بابانیکو لا الذي 
قدم هذه التقلية التشخيصية ple‏ 1920 
زف ايها RE eae‏ _ 
احتمال تطوره الى سرطان في متطقة التحول بين الظهارة 
الأسطوانية البسيطة والح زشفیة المطبقة قي عنق الرحمء وخاصة 
عند احتواء الخلايا على فيروس الوٗرّم الحليمي (HPV)‏ الشائع 
ہت 


المهبل Vagina‏ 
یخلو جدار المهبل من الغدد ويتكون من ثلاث طبقات 
مخاطية وعضلية وبراتية. ينتج المخاط الموجود في اللمعة من 
إفرازات الغدد الخاطة ٹی عنق الرحم. 3 آنا الجماع تفر 
كمية إضافية من المحاط من زوج من الغدد الدهليزية 
الكبيرة والعديد من الغدد الدهليزية الصغیرة  Vestibular‏ 
لاع التي تفضي إلى الدهليزء الذي هو Ela‏ م 
ضمن الشفريين الصغيريين يحتوي آیضا على فتحة مهب 
إحليلية ونسیج ناعظ أمامي هو البظر. ئا الظهارة 
الحرشفية المطبقة المغطية للعديد من مكونات الدهليز 
والتي تشكل الأعضاء التناسلية الخارجية External‏ 
۵ مع بشرة ال حلد ا حیط ما. تغزر فى الطبقة المحاطية 
هذه ایج اعصاب جو والعدید من النتقبلات Beall‏ 
العسي توحد عادة في ا لد (الفصل 18( وتلعب دورا في 
الاثارة اجحنسية. ۱ 


٦ وك‎ 


۳ 


۲ 


ا 1 الم : by ١‏ . 
inte 0 ۱‏ ال خاصۃ بالخلايا (Ly‏ وقتد منها حلیمات ضيقة إلى 
۱ لا )> 7 وس جا ب وكا -.- 
تقد ري الطيقة العضلية (My‏ علی خرم من عضلات ملساء 7 ۱ ۱ 
عال نظهارة الهیل والصفيحة الخاضة (LP)‏ تبین ارتشاح الکریات البیضاء (أسهم) بین خلايا الظهارة من 


وا ۶ he‏ لقن نو مور نو ین 
مطبقة ساکتها 200-0 میکرون. توي خلاياها علی 
القليل من الکیراتین الزجاجي دون التقرن وتشكيل صفائح 
كيراتينية كما ظهارة Fo!‏ ماب الاستروحین تقوم 
خلايا الظهارة في الهبل بتصنیع وتکدیس الغلیکو جين عند 
لتوسف . تقوم الیکتریا بامتقلاب" الغلیکوجین زل خی 
اللبن مسببا ا نخفاض درحة pH‏ في الهبل الذي يساهم 
بوظيفة ale‏ ضد الميكروبات الممرضة. 

الصفحة .الا نز في المخاطية غنية بالألياف الرنة 
والعدید من الخحليمات الدقيقة البارزة في الطبقة الظهارية 
(لشکل 2222 ,محتوي . النسيج, انضام. المهبلى بشکل 
کی عال کمیات کیرد سيا من اللعفاویات والعدلات. 
او بت ٥+‏ 9۶پ SAS‏ البيضاء 
خاطية المهبل وتعبر إلى اللمعة. تحتوي مخاطية الهیل على 
القلیل من التهایات العصية ای 

تتکون الطبقة العضلية في الهبل بشکل أساسي من 
طبقتن میزتین من العضلات اللساء تتوضع کحزم دائرية 
بلقرب من المخاطية وحزم طولانية سميكة بالقرب من 
الغلالة البرانية.تكثر GUY)‏ الرنة في النسیج الضام الکثیف 


تا بالغلیکوجین قبل تو سمھا. ترتشج من الأوردة الرقيقة 


تنتظم 
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القوة. والرونة" لربطه 


بالانسجة أ حتوي الطبقة ao ld)‏ على ضغيرة 


الغدد الثديية Mammary Glands‏ 
تتطور الغدد التدية ae‏ کانخمادات ۰ ~~ الاحم 


إلى المنطقة الإربية. في الانسان هذه المجموعة من الغدد على 


سس 


۶ و 


حانبي الصدر تشبه العدد العرقية التحورة )26 55 (ذات 
افراز قمي). تتألف کل غدة من 25-15 فصا مکونا من 
غدد نبيبية سنخية مر كبة تفرز اللبن لتغذية حدیٹی ال لادة. 
يفصل کل فص عن PW‏ بتسیج ضام GS‏ مع الکثیر من 
النسیج الشحمي» لكل فص قناة مقرغة لبتية مستقلة 
(الشكل 23-22). يبلغ طول القتوات المفرغة اللينية 
Lactiferous duct‏ 4.5-2 سم للواحدةء تنتهى بشکل 
مستقل قى اخلمة Nipple‏ المي ختوي على 25-15 
فتحات شبه مسامية بقطر 0.5 مم. تل البنية النسیجیة 
لغدة الثدي حسب الجنس والعمر وا حالة الوظيفية. 
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تطور الندی ذ في أثناء البلوغ الجنسم 


Breast Development during Puberty 


تتر CS‏ غدتا الثدي قبل البلوغ في كلا الجنسين من 


جيوب 4 Lactiferous sinuses‏ قرب اللمة فيها قنوات 
متشرعة صغيرة منبثقة من هذه الحيوب. يزداد حجم sill‏ 
قي أثناء:البلوغ عند الفتيات نتيجة تراكم الخلايا الشحمية في 
النسيج الضام ولزيادة عو وتفر ع ا ججھاز القنه ي. تنمو اخلمة 
في الحجم مع تو الجيوب اللبنية. قي المرأة البالغة غير ا حامل 
يعد القص الوحدة البنيوية المميزة لمعن الغدة والذي تكون 
من العديد من القصیصات تدعى أحيانا الوحدات 
الفصيصة القنوية الانتھائیة Terminal duct lobular‏ 
عانهن. یتألف كل فصيض من عده قنوات صغيرة متفرعة 
متصلة بوحدات إفرازية ابتدائیة Spee‏ (الشكل 23-2). 
ینغمس اخهاز القنوي قي نسيج ضام رحو وعائي ونسیج 
ضام أكثف وأقل حلوية يفصل الفصوص عن بعضها. 


3 


ين الشکا هتا سے وأنسحة الندي 


الشكل 23-22: غدة الثدي. 2 
اضافة إلى سلسلة التغیرات القي تحدث في de‏ القنوات والوحدات 
الافرازية قبل وق اثتای وبعذ الحم والرضاعة. (1) قبل اخمل فان 
الغدة غير نشيطة مع قنوات صغيرة والقليل من الأسناخ الافرازية 
الضغيرة. (2) تنطور الأسناخ وتبداً بالدمو في مرحلة الحمل المبكر. 
)3( تصبح الأستاخ والقنوات كبيرة الحجم في منتصف الحمل وها 
ات متسعة (4) في قترة الولادة وفترة الرضاعة تتوسع الأستاخ 

بنا ike‏ 9 ف پا ف إفراز مکونات اللبن. (5) 


E DDS 


تبطن ا حیوب اللبنية بظهارة مكعبة مطبقة بینما تبطن 


القنه ات اللبنية والقنوات الانتهائية بظهارة مکعبة بسيطة 


مغطاة بخلایا عضلية ظهارية متر اصة بشدة وألياف عضلية 


Al!‏ ات لکد or‏ في ذزوة ۳ الاسترو جین. عند 
الاباضة وی الطور ما قبل الطمتي یصبح النسيج الضام 
111٤٤٤ Ladys‏ اندي NSE ST‏ 

یشکل الجلد المغظي للحلمة هالة Areola‏ حول حلمة 
الٹدي) وهو رقیق oes‏ على غدد زهميه (القضل 18( 
تتواصل طبقة البشرة مع بطانة Syd)‏ اللبنية.. مختوي اطالة 
على ميالانين اکٹر من أي 
في أثناء الحمل. تک كثر فى جلد الحلمة OLS‏ عصبية -حسية. 
يكثر في النسيج الضام للحلمة ألياف Human placental‏ 
ales lactogen‏ هلساء موازية للجيوب اللبتية تسبب 
انتعاظ احلمة عند التقلص. 


منطقة فى جلد الثدي و تزداد قتامة 


غدة الندي في أثناء الحمل والرضاعة 
Breasts during Pregnancy and Lactation‏ 

تنمو غدتا الثذدي بشكل كبير في أثناء [tt‏ نتيجة 
العمل التازري للعدید من امرمونات وبشكل أساسي 
البروحسترون والاستروجين والبرولاکتین والمرمون المشيمي 
المولد للبن. تنمثل إحدى تأثيرات هذه اھرمونات BSS‏ 
الأسناخ الإفرازية في تایة القنوات jel‏ 
(الأشكال 24-22 و25-22). تبطن الأسناخ الكروية بظهارة 
مكعبة وحلايا تابعة ظهارية عضلية تتوضع بين الخلايا 
الإفرازية والصفيحة القاعدية. تختلف درجة التطور الغدي 
بين الفصیصات وحتى ضمن الفصيص الواحد. 

عندما تنمو وتتطور الأسناخ والجهاز القبوي قي أثناء 
الحمل من أجل التحضير للرضاعة يصبح سدى الثدي أفل 
وضوحا. حتوي النسيج الضام الرخو داحل الفصیصات 
على العدید من اللمفاویات والخلايا البلازمية التي تزداد 
Las‏ في als‏ ا حمل عندما تبدأ إنتاج الغلوبولینات الناعية 
IgA)‏ الإفرازي). 

في فاية الحمل تتوسع الأسناخ الغدية والقنوات نتيجة 


تراكم السرسوب Colostrum (Wh‏ سائل ي 
ال رثات وید ن ۸ و کهارل نمیا نحت تا آم رن 
البرو لا كتين. تتحلق الأضداد 3S‏ 5 من الخلايا البلازمية 
Bust,‏ إلى Ui‏ عبر الرضاعة الطبيعية لحديثي الولادة 
لتمنحه المناعة المنفعلة. 

بعد الولادف تتحفض تراکیز البروحستیرون والاستروجین 
في pall‏ وتصبح الاسناخ الغدية نشيطة بانتاج اللبن تحت 
تأثير هرمون البرولا كتين الفرز من النخامية الغدية (لفصل 
olay 0‏ حجم الخلايا الظهارية السنخية وتشارك بفعالية 
في تصنیع البروتینات والشحوم لافرازها. تنتج الشبكة 
الخشنة کمیات كبيرة من البروتینات» يتم معابلتها ف 
أجهزة غو می Oy‏ بحویصلات إفرازية وتُطرح بالاخراج 
الخلوي الفارز (دائم الذورة) إلى اللمعة (الشكل 26-22). 
تتشكل في هيولى الخلايا السنخية قطيرات دهنية كروية 
لشکل. محتوي بشکل آساسي. على غلیسپریدات ثلالية 


= 
۹ 8 5 


ADS EE 


”دبي جس a‏ 


مسري بص خت کے 
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متعادلة وكوليستيرول وتکبر في الحجم نتيجة لتراكم AST‏ 
للدهون وتخرج في النهاية إلى اللمعة بوساطة الإفراز المفترز 
(القمي) حيث تصبح القطيرات مغلفة بجزء من غشاء الخلية 
القمی (الشكل 26-22): 

تستمر في أثناء الرضاعة المفرزات البروتينية والقطیرات 
الشحمية المغلفة بغشاء والکونات الأخرى التتي تتراكم في 
لمات gud!‏ القنوي على شكل مفرز يدعى اللبن (الشكل 
25-2). تشکل البروتينات عادة نحو %1.5 قي لبن الانساد 
وتشمل بشكل أساسي الكازئينات المختلفة oly‏ تتجمع 
کمُذیلات Micelles‏ و كذلك بيتا لا کتوغلوبولین النحل 
Wh,‏ لاکتوآلبومین والني تعتبر مصدرا للأتماض الأمينية 
للرضيع. تو جد تسبة قلیلة من البرو تیتات الاحری ای 
تشمل العديد من البروتينات التي تساعد على افضم. من 
مكونات اللبن الأحرى: الغلوبوليتات والبروتينات SIs‏ 
التشاط المضادة للجراثيم والعديد من عوامل النمو AAS!‏ 


0 
5 5 ۹ 5 . 
se OLY wand: ’ 5‏ ن0 2 2 میں 4 
we L) 0 ۱‏ کہ رید 0 
“oF ۲ pe Fs e 3 ۳ 72 5‏ 
7 / ب ا .لوا > ۰ 0 50 7 
ia’ « 71‏ 0 ںہ کا . 
کرت ار ل حي اما ا OU‏ 
.- 2۹ ۹ - 0 
veld 3 3‏ 5 ¢ 7 .لاا 2 رہ ناد 21 
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s™ 
ام‎ 
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> 4 
heal"‏ . 
| ”یرہ 5 
sb"‏ 4 
1 سپ ہے 
7 


5 ريد 
ررد 1 


aa. :‏ ۶ ۱ 
E ES‏ > کے دا و 7 7 ۲ 
کی ۶ پ .a Saas‏ 
ئن ا ےک OS‏ پا کک 
ROSTER‏ حا ا و ات 


الشکل 24-2: تطور الأسناخ في ادى فی أثناء الحمل صورة جهرية تبین التغيرات الرئيسة في غدة gad‏ ف أثناء ا حمل والرضاعة التي تشمل 


ae‏ اساسي الأسناخ الافرا 
#ثيرة والقليل من الفصیصات ربق oS‏ تحتوي 
شی بينما تمثل البنى الصغيرة استاحا صغيرة غير متطورة 
و (b)‏ تصبح غدة الثدي abuts‏ إن أثناء احمل» وينمو 
فرع ثي هذه الصورة احهرية یوحد خلایا شحمية وهي 

2 سات ومتلئ لعات الأسناخ الغدية التعددة (A)‏ والقنو 
0 3 وت بنفس الوقت OB‏ اللسیج الضام داحل الفصيصا 

H&E تكبير 60ء صبغة‎ ٣ 


زية والفصیصات والقنوات (ay‏ صورة مجهرية تبين غدة دي ناضجة غير نشيطة لمرأة غير حامل تحتوي على قنوات 
على ]ناخ افرازية غبر متطورة. تمثل البنية النسيجية ذات اللمعة الکببرة في کل فصیص جزء من 
يتكون الثدي بشکل أساسي من نسیج ضام (CT)‏ يحتوي على كميات كبيرة من 
اهاز القدوي بشكل سريع وتصبح الوحدات الإفرازية ق کل فصيص كبيرة وشديدة 
جزء صغير من النسیج الشحمي الموحود في الغدة. (ع) في أثناء الرضاعةت يكبر حجم 
ات الاطراحية ((1) باللین. نتيجة احتوی البروتينضي في الحليب يجعله حامضياً في 
ت يصبح أكثر تفرقأو من الصعوبة مشاهدته إلا في الحواحز الترابيقية الصغيرة 
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, ۵ب 6 4 . Sr Cae‏ کے Ja TE‏ | بان الہ 
الشكل 25-22: مقارنة بين الأسناخ الدشيطة والاأسناخ في فترة الرضاعة. تتطور الاسناخ الغدية بشکل کامل في أثناء الحمل وتبدا بانتاج اللبن 


بالقرب من LL‏ ا حمل (8) صورة بحهرية تبين تطور الأستاخ (A)‏ كبنى كروية الشکل مكونة من(ظهارة مكعبة) محاطة باستطالات تقلصية 
يحخدث التطور ,عستویات مختلفة في أرجاء الٹدي۔ ف فترة الحمل المتأحرة ترشح اللمفاویات (L)‏ من الوريدات (۷) 
وتتجمع ف النسیج الضام داخل الفصیصات وتتمایز إلى (حلايا بلازمية MP)‏ الغلوبولین المناعي 24[ الفرز منها ينتقل بعدها إلى call‏ ويساهم في 
sl mex‏ التفعلة من الأم إلى الرضيع. في البداية تتجمع كمية صغيرة من اللبن في لعة القناة (أسهم). تكبير 400» صبغة (b) H&E‏ صورة 
ue‏ لقطع بلاستیکی يبين WE‏ |فرازية أسطوانية في فترة الرضاعة تحتوي على قطيرات شحمية (LD)‏ مختلقة الأحجام تظهر أيضا في الحليب. 
۳1 ا الضام أقل خلوية مع امحافظة على الخلايا Le MiG steal‏ الدموية (۷). الخلايا الإفرازية محددة ناطار مبينة برسم تخطيطي في 
الشكل 22-26. تكبير 400 ضبغة PT‏ 


pr‏ قلت رزاع ارتا 
برو تینات شحوم ع aS‏ ۳ خرن 
AS‏ + صرف 


الشكل 62 الإفراز في الغدة القديية في أثناء. فترة الرضاعة 
bes‏ ا خلایا السنخية في تصنیع البروتینات فى الشبكة ا خشنة وتصنيع 
پشحوم., يتم تعلیب معظم البروتینات في حویصلات إفرازية ق جهاز 
ae‏ وتفرز من النهاية القمية للخلایا عن طريق CLAY!‏ الخلوي أو 
بالإفراز دائم الذروة. تتجمع الشحوم كقطيرات هيولية حرة تنمو في 
سی Lael eel‏ نجار المي ثم تطرح من AE‏ سے جر من 
جا خلیة القجي WE),‏ ہی گید AY‏ من شرل ان ال 2 من 
لافراز مبین في الشکل من الیسار إلى اليمين. خلايا tate‏ تشاهد في 
Sil‏ مغلقة حرة LU‏ في Al‏ الضوئی تشاهد ی هذا الشگل 
25-22. 


الانقسام. تشكل الشحوم عادة نحو 964 من حليب الإنسان 
ينما يشكل السكر الرئيس اللاكتوز (سكر اللبن) ۷68-7 
مصدر الطاقة. يتخلق اللا كتوز في جهاز غولحي ويساعد 
في سحب الماء إلى الخويصلات الافرازية البروتينية والذي 
بودي إلى زيادة كبيرة في الحليب. 


عند قيام الم رأة بالرضاعة فان فعل الرضاعة يودي الى تنبيه 
المستقبلات اللمسية في الحلمة مما يؤدي الى تحریر هرمون 
الأوكسيتوسين من النخامی العصيية. يسيب هذا الهرمون تقلص 
العضلات الملساء فی الجيوب اللبنية والقنوات وتقلص الخلايا 
العضلية الظهارية في الأسناخ مما يؤدي إلى منعكس ابرار 
لین Led‏ المنبھات العاطفية كالإحباط والقلق والغضب تحرير 
الأوكستوسين مانعة حدوث المنعكس. 


ےم ٩‏ ۶ع 2“ = 


تراجع الغدد الثديية في مرحلة ما بعد الرضاعة 


Postlactactional Regression in the Mammary 
Glands 


عند توقف الرضاعة الطبيعية (الفطام) تتكس معظم 
الأسناخ النى تتطور ف أثناء فترة اللخمل بالوت المبرمج. 
تتسلخ الخلايا بکاملها (الشکل 27-22( وترول ا لایا اليتة 
والخلفات الخلوية بوساطة البلاعم بالاضافة إلى البلعمة 
الذاتية الشاهدة في ag‏ الخلايا الظهارية. یعود اهاز 
القنوي إلى مد مظهره العام في حالته غير النشيطة قبل اخمل: 
بعد سن الیلس يحدث انخفاض حجم الاسناخ وقنوات 
کدی لدی او بلطل Olds‏ بعض الأرومات الي 
والكولاجين والألياف المرنة قى السدى. 
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Lis‏ معظم حالات سرطان الثدي Breast cancer‏ (سرطان 
الغدد الثدییة (Mammary carcinomas‏ من ن الخلایا الذلهارية 
لقن ات اللبنية. تنتشر الخلايا السرطانية عبر الدورة الدموية أو 
اللمفاوية الى أعضاء حساسه CHU MS‏ کین أو الدساغ وتسبب الموت 
الم رافق للسرطان. عارة ما تستاصل العقدة اللمفاوية الإبطية 
جر احنا دیس سيا للتاکد من وجود الخلایا السرطانية.. ان 
(کالفحورصات الشخصیة و لتصویر 


الشعاعي للثدي أو الأمواج فوق لصوتية وتقنيات الاخری) 


أهمية بالغة في انخفاض معدل الوفيات من سرطان “sil‏ 


الشکل 27-22: الوت المبرمج بعد الفطام وتراجع stl‏ بعد 
الفطام تضمر جميع الأسناخ الغدية قي الشدي. كما یظهر ف هذا 
القطع البلاستيكي لستخ واحد. LOLI‏ الافرازية هنا مکعبة متخحفضة 
و تخضع العديد منها للموت پت ا ا یں وت 
اللبن مع قطيراته الدمفة لا يزال ا الخلايا aul)‏ « الخلفات 
النسیجیۂ الأحرى تزال عن طريق البلاعم, تكبير ۰400 صبغة PT‏ 


العین و الادن 50 


The Eye and Ear: Special Sense Organs 


تتقل العلومات ممن الوسط الخارجي إلى اهاز 
العضبسي الركزي عن طریق مستقبلات حسية. ثم دراسة 
وحدات الستقبلات الكيميائية لحساستسی الذوق والشم في 
الفصل 15 و12 على التوالي و کذلك الستقبلات الالية 
التي تتوسط حساس الم ومکوتاھا الختلقة في الفصل 
8 في هذا الفصل تم شرح الأجهزة المسؤولة عن الرؤية من 
۰۳ئ۶ 7,۸۶ ا ےت 
بالتوازن والسمع الي تشمل مستقبلات آلية في اخهاز 
الدهليزي القوقعي ٤‏ الأذن. 


لعیون: جهاز استقبال الضوء 
The Photoreceptor System‏ 
cst!‏ عضو معقد وو حا Ja‏ 1-23(« حساس 
کس جج جيل د بلكل وشدة ولوت الضوء 
سا من الاشیاء ۳ حاسة الابصار. 2 تتوضع العينان 
1 مناطق محمیة في احمحمت تدعى ہدج ان ہے 


Eyes: 


۰ شكلها © وبجموعة :۱ wis)‏ ات رکز الصورة 


وطبقة من Le‏ حساسة للضوءء ومجموعة من العصبونات 
وظيفتها جمع atte,‏ ونقل المعلومات الرئية إلى الدماع. 
تتألف کل عین من ثلاث طبقات مركزية التوضع: طبقة 
حارجية BF‏ الصلبة Sclera‏ والقرنية 0۳6۵ وطبقة 
وسطی أكثر توعية دموية تمثل الجسم الهدبي Ciliary‏ 
body‏ والمشيمة Choroid‏ والقرحية cris‏ وطبقة حسية 
داحلية تمثل الشبكية Retina‏ تتكون من ظهارة خارحية 
صباغية وداحلية شبكية خاصة. تتصل الطبقة الداحلية 
الحساسة للضوء للشبكية مع الخ بالعصب البصري Optic‏ 
nerve‏ على CU‏ الخلفي للعين. تدعى ا لحافة الأمامية 
للشبكية بالحافة المشوشرة Ora serrata‏ (الشكل 1-23). 
عدسة العین Lens‏ مخدبة الوجهين ld‏ بنية شفافة مثبتة 
۴ مکافا .عجموعة حلقية من ألياف النطيقة 700018 


fibers‏ تمعد من العدسة إلى سماكة في الطبقة الوسطى تدعی 


الجسم الهدبسي Ciliary body‏ مقابل الجسم البلوري على 
جانبه الخلفي (الشكل 1-23). يغطي السطح الأمامی 


للعدسة جرا امتداد صباغي عاتم من الطبقة الوسطی یدعی 


القرحية Iris‏ یدعی الثقب الداثري في وسط الفزحية حدقة 
العن Pupil‏ رالشکل 1-23). 
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تحتوي العين على حجرتين أو غرفتين ملوءتین بالسوائل: تتيجة التداحل بين الکووس والسطح العلوي للأدم الظاهر 
تشغل الحجرة الأمامية :Anterior chamber‏ المسافة بين ينغمد الأحير وینفصل في كلا الجانبين ن مشکلا حويضالات 
القرنية والقرحية وعدسة العين. توحد الحجرة الخلفية العدسة. pls‏ اللحمة المتوسطية للرأس في غضون أسابيع 
Posterior chamber‏ بين القز حية والاستطالات افدبية لتشکل معظم الا نسجة 3 طبقات العين الثلاث والجسم 
والارتباطات النطيقية والعدسة (الشكل 1-23). تتصل الزجاحي. كما يعطي الأدع الظاهر للكأس البصري 
الحجرات ببعضها في الحدقة وتحتوي على سائل شفاف والسويقة البضرية شبكية العين والعصب البصري على 
یدعی السائل الخلطي humor‏ 5ناوعداوى. تتوضع الحجرة التواليي بالإضاقة إلى أن سطح Yi‏ الظاهر يساهم في 
الز جاجية Vitreous chamber‏ خلف العدسة والارتباطات تشكل القرنية. 


النطيقية وتحاط بالشبكية. Me‏ هذه الحجرة مادة جلاتينية الطبقة الليفية Fibrous Layer‏ 
شفافة من نسيج ضام يدعى الجسم الزجاجي body‏ : 

Sclera الصلبة‎ ys 3 بويع‎ (SO ہچ سیچ‎ 
. Vitreous 


طبقة ليفية حارحية لكرة العين تحمي البنى الداحلية 
خارحي وداخلي إلى البنى القريبة من سطح كرة العين أو 
داحل العين على التوالی). تشكل الصلبة المنطقة ald)‏ 


يبدأ تشكل العين في الرحلة الجنينية المبكرة ببروز 

ا حویصلات الظهارية البصرية على حانبي الدماغ الأمامي 

المتطور. تتطاول ا حویصلات وتشكل سويقات بصرية تحمل 

قديحات أو الكؤوس البصرية Optic cups‏ (الشكل 3-23). 
الحاشِيّة المُشّرشرة للشبكية 


٠ 1:03, an‏ العٹ بح الداخلي للعين. مقطع سهمي للعین يبين الارتباطانث بين بني الطبقات الر ئيسة الثلاث في جدار العین و الناطق ا مامة 
ها والاحز زاء اتا (القرنية والعدسة ante y‏ الزحاحي). 
nll‏ 


1 
3 
1 

۱ 


العتمة البیضاء وتشغل 5/6 من الطبقة الخارجية (الشكل 
1-23( وتشکل الصلبة قطعة کروية بقطر 22 مم في 
لبالغین. متوسط ماکتھا 0.5 مم وتت رکب من طبقة غير 
وعائية من نسیج ضام AS‏ قاسي Get‏ حزما مسطحة 
من کولاجین عط 1 متقاطعة بابحاهات take‏ تبقی موازية 
لسطح العين و كمية متوسطة من مادة أساسية والقلیل من 
الارومات الليفية العناثرة. تندغم أوتار العضلات خارج 
لعينية التي SA‏ العين في الناطق الامامية من الصلية. 
تزداد Sle‏ الصلبه 3 السطح اخلقي إلى ما یقارب 1 مم 
وتلتحم مع غمد العصب الغطي للعصب البصري. تحتوي 
النطقة الرقيقة الداحلية من الصلبة المتاحمة للمشيمية على 
ألياف کو لاجنية رفيعة قليلة الكثافة و الکثیر من الارومات 
الليفية GUY,‏ المرتة والخلايا الميلاثيتية. 


الشكل 2-23: طبقات العين. منظر سهمي للعين. یین الطبقات 
soo‏ الغلائل الرئيسة والعدسة لي الفتبحة الأمامية للطبقة الوعائية 
والشبكية. 
القرنية Cornea‏ | 
طبقة شفاقة عدعة اللون والتوعية الدموية تشکل اقا 
کے ا مقطع القرنية 
ap‏ وقٹل 1/6 من الظبقة انار جية . يبدو لقر 
مکونا من مس طبقات وهي: 
* طهارة > Lis‏ مطبقة خارجية 
* الغشاء ادر الأمامي (غشاء بومان» الغقناء القاعدي 
للظهارة المطبقة) 
* السدى (النسيج الداعم) 
3 الغشاء المحدد الخلفي (غشاء ديسميت Descemet‏ 
membrane‏ الغشاء القاعدي للظهارة البطانية) 


العین و الاذن: أعضاء الحس الخاصة / 503 
٭ ظهارة بسيطة حرشفية داحلية بطانة القرنية Endothelium‏ 
الظهارة ا حرشفیة الطبقة السطحية غير القرئية مكونة 
من 6-5 طبقة خلوية وتشکل %10 من سماكة القرنية 
(الشکل 4-23). توجد في الطبقة القاعدية أعداد كبيرة من 
الأشكال الانقسامية وخاصة فق محيط القرنية كا 3 
العالية للخلایا على التجدد والترميم. تبرز على سطح اخلایا 
القرنية السطحية زغيبات وطيات في الطيقة الواقية أو مسحة 
الدمع الکونة من شحوم وبروتينات سكرية وماء بسماكة 7 
میکرون. یوحد GS‏ واق آحر يتمثل في أن الظهارة 
لقرنية تحتوي على غزارة في الأعصاب ال حسیة أكثر من أي 
نسيج آحر. غشاء بومان هو غشاء قاعدي لظهارة القرنية 
المطبقة تبلغ ساکته (12-8 ميكرون). يساهم. بشكل كبير 
فى CU‏ ومتانة القرنية والوقاية ضد العدوى هن طبقة 
السدی التحتية. 
تكو ن السدى السميك أو المادة الخاصة Substantia‏ 
ممم للقرنية من نحو 60 طبقة من حزم كولاجينية 
متو ازية تصطف بزوایا قائمة مع بعضها وقد تعبر کامل قطر 
القرنية. تساهم حزم لییقات الکولاجین العمودية في شفافية 
النسیج غير الوعائي. يوجد بین الصفائح الکولاجينية 
انتطالات هيولية تلایا مسطحة aged‏ بالارومات الليقية 
تدعی خلایا كيراتينية (الشكل 4-23). تکثر قي المادة 
الأساسية احيطة ذه الخلايا بروتیوغلیکانات کاللومیکان 
07 ] و کیراتین مكبرت و کوندروئتین مکبرت تساهم قي 
احافظة على التنظيم الدقیق والمساقات بين لبیفات الکو لاجين. 
تبط السطح السفلي للسدى بغشاء آحر سميك (تقرییا 
(Op Su 10‏ یدعی Cereus elke‏ کون من byt‏ 
كولاجينية دقيقة محبوكة تتوضع فوقها بطانة القرنية (الشكل 
De .)4-3‏ البطانة القرنية هي ظهارة حرشفية بسيطة 
نشيطة بتخلیق البروتینات للمحافظة على الغشاء القاعدي 
ولضخ شوارد الصوديوم في الغرفة الأمامية المجاورة. ينتقل 
الماء وشوارد الكلور بشكل متفعل من سدى القرئية. بذه 
الط یقت فان بطانة القرنية تلعب دورا کبیرا في احافظة على 
الحالة المائية للقرنية الذي يساعد على تا آقصی در dm‏ 
شفافية للقرنية وانكسار أفضل للضوء. 
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عين في مرحلة التطور (حويصلة يصرية) 
كؤيس بصري 
طبقه خارجية 
طبقة داخلیة 


ETE‏ كؤيس بصري 
وهذة العدسة سويقة بصرية 
أوعية زجاجية 
نا جنین متاخر بسر 4 أسابيع: يصبح الكؤيس البصري عمیقاً 8 جنين Su‏ بعمر 4 أسابيع: تشكل الحويصلة البصرية طبقتي الكؤيس 
ویشکل طبقتين داخلية وخارجية وتشکل وهدة العدسة حويصلة العدسة البصري بینما يشكل الادیم الظاهر العلوي وهدة العدسة 


جسم هدبي 
قزحية 
قزنية 
عدسة 


جسم بلوري أولي 


كيس ملتحمي 


جنين بعمر 20 أسبوعاً: تتشكل الغلائل الثلاث للعي' © جنين بعمر 6 أسابيع: تصبح العدسة بتية داخلية 
3 ~ 2 3 
۱ ویبداً تشکل القرتية و الصلبة والمشيمية 


الشكل 3-23 تطور العین. تبدا العيون بالعشکل مبکرا في أثناء التطور ابلنيني عندما تبرز احویصلات البضرية حانییا من الدماغ eae‏ للدما غ 
eo‏ تنمو البویصلات التي تبقی متصلة بالدماغ النامي بوساطة سویقات لتصل إلى سطح الأدم الظاهر. ‏ هذه النقطة تنطوي كل حويضلة 
على نفسها لتشكل طبقات داخلية وخارجية للکاس البصري؛ ما يؤدي إلى حدوث انخماض في سطح الأدم الظاهر في الكأس مشكلاً حویصلة 
ریگ فكي att‏ عادر لان الس وميد کا آپسري. سر الأوسية tell‏ لاني قدعن أوعية ah‏ امه على تارق 
السويقة البصرية وتدحل الكأس البصري وتدمو باتحاه العدسة النامية. في الاسابیع اللاحقة» ترتبط قمة اللحمة المتوسطية بالكأس البصري المتطور 
الذي يشكل الطبقتين الرئيستين في الشبكية. تتمايز الخلايا التو سطية حول الطبقة الصباغية للشبكية إلى قزحية وحسم هدبي ومشيمية ق الطبقة 
الوعائية. تعطی الخلايا المتوسطية الأخرى طبقة حارجية ليفية. تضمر الأوعية الدموية شبه الزحاجية تاركة فراغاً يدعى القناة شبه الزحاجیة ف 
الجستم الزحاجي. يتشكل من طيات الجلد مكونات جفون العين والملتحمة. البشرة البطنة للبنى الأخيرة تتطور بالتواصل مع سطح ظهارة القرئية. 


وت و وو ۲ E‏ شکل. کسی عراش زو a‏ ۱ 

إن شکل أو تحدب القرنية يعالج جراحیا لتحسين شذوذات معينة شكل لسدی بالليرز. الذي بسبب تبحر الكولاجين والخلانا 
فی الروية مسؤولة عن القدرة على ترکیز الرؤية. في لمعالجة Fr‏ دون حدوث آذی في الخلايا أو 
البصنرية الشائعة لتصحیخ تحَدُب Ua‏ المكاني Laser-‏ لمطرق المجاور. تعود السديلة الظهارية إلى مكانها بعد تغير 
assisted in situ keratomileusis surgery (LASIK)‏ شکن السدی وتؤدي الاستجاية التجددية السريعة Gust‏ لاستتناف 
بمساعدة الج راحة الليرزية» تزاح الظهازة القرنية كسديلة ويتغير الوظيفة الطبيعية. 


med = | 

۳۳ 

9 هه 

4 = 
١ 0‏ 5 - 5 
7 یے۔ ور ۳ 
۳ 0 .- , 
1 ۱ 
CN‏ ا لل ساس جح 


7 2 * 6۲ ۱۹۷۲۲ ah! 
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اا القرنية. البنية ال ار (a)‏ صورة بمحهرية تبین ظهارة مطبقة حرشفية حارجية (8) عير قرتية 
ونسماكة 6-5 خلية غنية جدا بنهايات عصيية حسية حرة تنبه متعكس الغمز ویغطی سطحها طبقة رقيقة من الدمع تنتجها غدد أجقان الحجاج 
لعلوي. یشکا ل السدى (8) غر %90 من مماكة القرنية ويتكون من نحو 60 طیقة آلياف طويلة کولاجيتة خط 1 تتظم بشكل Jj als‏ متظم 
وتتناوب مع Le‏ كيزاتينية مسطحة. مظن السدی داحلا بظهارة بطانية (2(7). تکبیر 100( صبغة (b) H&E‏ تستند الظهارة القرنية بشکل 
متين على غشاء ميلك متجانس یدعی غشاء باومان (سهم). السدی طبقة غير وعائية وتصل المواد الغذائية إلى الخلايا الكبراتينية والظهارية عن 
طریق الانتشار من منطقة الاتصال | 07 پت A‏ حلف القرنية. تكبير 400 صبغة H&E‏ (ع) be‏ السطح الخلفي للقرنية 
بظهارة حرشفية بسيطة (بطائی) 0 آععری من الكولاجين ومادة رف حلوية تدعی غشاء دیسمیت (سهم). إن 
مضخة الصودیوم والبوتاسيوم في الخلايا البطانية مسوولة عن ضخ الصودیرم وشخب الماء حارج القرتية وبالتالي اخافظة على وضع متاسب من 
۱000000 را وس و سی HE‏ 


dua‏ القرني <Trabecular meshwork (4ybx+1) iE SSL‏ التي مخترق السدى 
E‏ 


تُطوق القرنية باتصال قرنسي صلبي أو بحاشية: 
هي منطقة انتقالية یلحم فيها ادى الشفاف بالتطقة 


الأمامية (الشكل 6-23). يضخ السائل من هذه القنوات إلى 

اخ > 2 ںہ السافة sll‏ ره الكبيرة للجيب الوريدي ١‏ : لصلت Scleral‏ 
لمعتهة للصلية (الشکل 1-23 و5-23). متو ي هده المنطقة یا ہے 

venous sinus oe‏ أو قناة شليم canal of Schlemm's‏ (الشكل 

الانتشار. 1-23 5-235 6-234( والعي يتم من BM‏ تصريف السائل 


‘i |‏ 
Lo‏ القر a5‏ بال اد الاستقلابية عن طريق 1 ‘ 
لقرنية بالواد الا اوت إلى أوردة الخلط SU‏ والاوردة فوق الصلبية للصلبة. 


تبركر acid) We!‏ للظهارة الطبقة ف منطقة MA‏ 
یت اخلایا السليفة بسبرعة وتعحرك باتحاه الظهارة القرنية. 
ستبدل خشاء دیسمت وخلایاه البطانية ي منطقة تتألف الطبقة الوعائية الوسطى للعين التي تعرف أيضا 
الاتصال aid‏ ہا E Cece‏ قنوات غير Lawl‏ ۷۵۵ من ثلائة أجزاء وهي من الخلف إلى الامام 
مه مبطنة بظهارة ail,‏ تدعی الشبکة العرابيقية المشيمية والجسم الهدبي والقزحیة (الشكل 2-23). 


Vascular layer الطبقة الوعائية‎ 


~ 
0 


الشكل 5-23: الاتصال الصلبي القرنسي Gal‏ واحسم 
اخدب‌ي. بوحد. ف be‏ القرتیة الخاشية أو الاتضال القرني 
الصليتى (53©) حیث یلتحم سدی القرثية الشفاف مع طبقة الصلبة 
العامة الوعائية (8). تتميز ظهارة الاتصال القرتي الصلبي 
بسماكتها مقارنة مع ظهارة القرنية واحتواء الظهارة القرئية على 
حلایا جذعية pes,‏ مع "اللشخمة أ معظية ادر الأمامي من 
الصلبة وتبطن اشفون. يحتوي السدی في الاتصال القرنسي الصلبي 
على جيب وريد صليبي (SVS)‏ أو قناة شلیم الي تلفي اخلط 
fll‏ من الشبكة الترابيقية المجاورة على سطح الغرفة الأمامية (AC)‏ 
یو جحد داخليا من الاتصال القرني الصلبي الطبقة الوسطی من 
العين BS‏ من الجسم الحدبي وامتدادها الأمامي القزحية (1): 
تحتوي الخلقة السميكة من الجسم اشديي على نسیج ضام .رخو 
يحتوي على خلايا ميلانينية وعضلات ملساء هدبية (CM)‏ 
الاستطالات )4258 (CP)‏ هي امعدادات عديدة مغطاة بظهاره. نطيقة 
هدبية (CZ)‏ هي حموعة من ألياف غنية بالفيبريللين ترتبط .عحفظة 
عدسة العین CL)‏ ق وسط ا حسم افدبي. تشاهد أجزاء من الليف 
لنطیقی 3 هذا الشکل (سهی). تبرز في الغرفة اخلفية للعین 
الاستظالات اشدبیة المتتجة للحلط الائي الذي يخري فيما بعد إلى 
الغرفة الأمامية من حلال الحدقة. ينتج عن ارتخاء وتقلص العضلات 


افمدبية تغيرات في توتر الألیاف النطيقية ما Gop‏ إلى تغیر شکل 


العدسة والمطابقة البصرية. یو جد خلف النطيقية الهدبية والعدسة غشاء 
OE‏ 


المشيمية Choroid‏ 
غلالة شديدة التروية الدموية في الثلثين الخلفيين من العين 


(الشكل 7-23) وتحتوي على نسيج ضام رخو ذي تروية 
دموية متطورة وغنى GUYL‏ الکولاجينية والرنة 
والأرومات الليفية والبلاعم واللمفاويات والخلايا البلازمية 
والبدينة. وا لایا الصباغية في هذه الطبقة نظهر Wiis‏ 
كاللون الاسود الم وتمنع الضوء من دحول العين ما عدا 
الحلقة. 

يدعى الجزء النارحی من المشيمية الملتصق بالصلبة 
الصفيحة فوق المشيمية .Suprachoroidal lamina‏ تتمیز 
الطبقة الداحلية للمشيمية بغناها جملة وعاثية جخهرية أكثر 
من الطبقة ا حخارجیة لذا تدعى الصفيحة المشيمية الشعرية 
Choroicapillary lamina‏ و تلعب دور ا مات ف التخذية 
و احافظة على الشبكية. يوحد غشاء زحاحي غير منتظم 
بسماكة 4-2 میکرون يفصل الصفيحة الشيمية الشعرية عن 
الشبكية ويعرف بغشاء بروش Bruch's membrane‏ 
(الشتكل 7-3) كتد من ا حاشیة المشرشرة حلفیا إلى العصب 
البصري (الشکل 1-23). 

يظهر غشاء بروش باجهر الإلكتروني مكون من عذة 
طبقات. يوجد ف النتصف شبكة من ألياف مرنة مغطاة من 
كلا الحانبین GUL‏ كولاجينة تُغطى بدورها من جانب 
واحد بالصفيحة القاعدية للشعيرات الدموية فى الطبقة 
المشيمية الشعرية وبالصفيحة القاعدية للظهارة الصباغية ف 
الشبكية من ا SU‏ الآخر. 


الجسم الهدبي Ciliary Body‏ شا ) Crs)‏ 
امتداد أمامي للمشيمية من مستوی العدسة (الشکل 
1-23 2-234 و5-23) ویبدو کحلقة سميكة تتوضع داحل 
sal‏ الأمامي من الصلبة. يبدو الجسم ss‏ بشکل 
مثلث في المقطع العرضي تنصل قاعدته الطويلة مع الصلبة 
و احد جوانبه با حسم البلوري Lal‏ الحانب الثالث فيقابل 
الغرفة الخلفية (الشكل 5-3). يحتوي الجسم الهدبي على 
سدی من نسيج ضام ازحو غنضي بحملة وعائية بحهرية 
وألیاف مرنة وحلایا ميلانينية تحبط بالعضلة اللساء (الشکل 


5 
١ 


~ 


5.9( تحتوي العضلة ا مدبیة Ciliary muscle‏ على حزم 
عضلية صغيرة ترتبط بالصلبة وتنتظم بطريقة بحيث يؤدي 
تقلصها استجابة للأعصاب نظيرة الودية إلى اتخفاض القطر 
الداخلي خلقة الجسم الهدبي مما يقلل الشد على الألياف 
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الهدبية Ciliary processes‏ سلسلة من 75 تلة (هضبة) 


شعاعية th‏ من سطح الجسم sal‏ تحتو ی الطبقة عير 


الصباغية على ارتباطات سادة وانخماصات قاعدية كثيقة 


وهي صفات ا لایا الناقلة للشوارد مع مضخة الصو دیوم 
ی تسیر من هذا الجسم إلى العدسة. هذا يسمح للعدسة 
تصبح ST‏ داثرية وترکیزا للضوء بشکل أفضل على 
الشبكية للأشياء احاورة. تلعب العضلات الهدبية دورا ف 
الطابقة البصرية (راحع العدسة في الأسفل). 

تُغطى أو جه ا حسم ادبي ا قابلة للجسم الزجاجی 
والغرفة الخلفية للعين وعدسة العين بطبقة مزدوجة من 
ظهارة أسطوانية منحفضة تدعى الظهارة الهدبية Ciliary‏ 
epithelium‏ 9 من إطار الكأس البصري في اجنين 
(الشكل 3-23). ا لایا الظهارية المغطية مباشرة للسدى 
غنية بالیلانین (لشکل 8-23) وتمثل البروز الأمامي من 
الظهارة الضباغية للشبكية. تخلو الطبقة الخلوية السطحية 
اخاورة للطبقة الحسية في الشبكية من الميلانين. 

قٹل الظهارة الأسطوانية المطبقة المغطية للاستطالاات 


والبوتاسیوم في أغشيتها الخلوية aL‏ تنقل هذه اخلایا 
بشکل فاعل السائل من النسیج السدوي الوعائي إلى الخرفة 
الخلفية مشكلة خلطا مائی «Aqueous humor‏ وهو سائل له 
ترکیب yl‏ كير عضوي يشبه السائل البلازمي ولکنه 
ec ps‏ على نسبة أقل من 960.1 من البروتين BLS gS)‏ 
بلازما الدم %7). يجري الط الماثي من الغرفة اخلفية 
باتحاة عدسة العین عابرا بینها والقزحية خی hae‏ إلى 
الغرفة الأمامية من خلال الجدقة (الشكل 9-23). يتابع 
مسيرة بعدها إلى الزاوية المشكلة بين القرنية والجزء القاعدي 
للقرحية ويخترق الشبكة الترابيقية في the‏ الاتصال 
الصلبي القرني (الحاشية) ليضخ بعدها إلى - ا چیب 


الوريدي الصلبي. 


الشكل 6-23: الشبكة التر 9 ae‏ وايب الوريدي الصلبي. تستبدل ني منطقة الاتصال القرني الصلبسي (CST)‏ البطانة الخلفية 
اسا خر اسيك السفلى (ديسميت) يشبكة قنوات غير منتظمة مبطنة بخلایا بطائية مدعومة بنسیج ضام ترابيقي. بماد 


: را نے‎ a 
1 ملة بالقرنية من الداحل وغشائها‎ 
ويضخ عن طريق الخلايا البطانية إلى الفراغ ا جاور الذي يدعى‎ (TM) بيقية‎ : 


اا اا 2 ا ان 
بحيب الوريدي الصلبي (SVS)‏ تكبير وی صبغة H&E‏ (ط) صورة باجهر الالكتروني الاسح تبين التحول التدریچي من بطانة القرنية 
(CD‏ إلى الد کہ ا ٥۸ء‏ والقتوات التشكلة واسعة, تلعب حركة الخلط المائي في الزاوية المتشكلة من القزحیة (1) والشبكة الترابيقية - 
الزاوية القزحیة القرنية تا ye es‏ ابي ڈور هاما في تنظيم الغ داحل العین: یقح عن PENA‏ امن 
التي زره کچھ الضغط داحل العين على الوظيفة الخاضة للشبكية والرؤية؛ تكبير 300. 


ہے س چچ .ص 
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الشکل 7-23: الصلبة والمشيمية والشبكية. صورة جحهرية جدار 
العین تبین نسيج ضام كثيف في الصلبة (5) ونسيج ضام رخو وعائي 
للمشيمة (00). توحد LO‏ اليلائينية بكثرة فى المشيمية وخاصة ق 
المنطقة الخارحية التي تدعی الصفيحة المشيمية العلوية (SCL)‏ 
محتوري المنطقة الشيمية الداحلية الي تدعی الصفيحة الشعرية 
المشيمية le CCL)‏ جلة وعائية Uys‏ غزيرة ترود الشبكية 
احاو رة VL‏ كسجين والواد الغذائية. بين الشبكية والمشيمة یوجد 
طبقة رقيقة من مادة حارج خلوية تدعى بطبقة أو غشاء بروش (8). 
تشکل الطبقة ا حخارجیة للشبكية الطبقة الصباغية (۳) المكونة من 
حلایا مكعبة cet‏ على dll‏ توجد ججوارها مكونات 
المستقبلات الضوئية» للعصي والمخاريط (R&C)‏ تشكل أجسام 
Loe‏ العصي .والخاریط طبقة نووية خارجیة(]((). توحد 
معقدات اتضالية بين العصي و الخاریط مرتبة على شکل خط رقیق 
یک مشاهدته یدعی الطبقة احددة الخارجية COLL)‏ عتد عاو بر 
العصي والمخاريط إلى الطبقة الضفيرية الخارحية (OPL)‏ مشکلة 
مشابك مع تغصنات العصبونات في الطبقة التووية الداخلية (INL)‏ 
ترسل عصبونات الطبقة النووية الداحلية محاویرها إلى الطبقة الضفيرية 
الداحلية (IPL)‏ حیت تتشابك مع تخصنات ا لایا في الطبقة العقدية 
(GL)‏ محاویر الطبقة العقدية SE‏ معظم طبقة GUY‏ العصبية 
(NFL)‏ التفصلة بالطبقة الحددة الداحلية (ALL)‏ عر ن النسیج الضام 
شبه ine‏ للحسم الزجاحي (VB)‏ تکبیر 6200 صبغة H&E‏ 
PEST‏ سے ھت ا ا - : 0 

e رت از‎ î ic رق‎ 

شا سا وا a‏ ا Eo‏ 

رز الخلط المائي باستمرار لذا فان إعاقة تصریفه من الغرفة 
Laat‏ نثيجة انسداد الشبكة الت رابيقية أو الجیب لوريدي الصلبي 
ی ی زد ده لعن Lines‏ حدوث حالة مرضية 
: رقة العين ane‏ نسب پت یہ في حاله 


الشكل 8-23: ظهارة الاستطالات افدبیة. هذا المقطع للاستطالات 
المديية يبين Ob‏ سطحها الظهاري مكون من طبقتین: ظهارة صباغية 
(PE)‏ وظهارة غير صباغية (NE)‏ من Le‏ أسطوانية منخفضة أو 
مکعبة, Les‏ كلا الطبقتين جتينيا من الطرف الطوي للکاس البصري 
اخنيني لذا قإن السطح المعروض من الطبقة غير الضباغية عادة ما 
یکون السطح القاعدي للخلایا. 
gs‏ بدلا عنها تنتج هذه الخلايا مکونات تعطی لیاف النطیقة 
الهدبية قي toy etl‏ تحت الظهارة الزدوحة لب من نسیج ضام 
oe‏ على العديد من الأوعية الدموية الصغيرة (۷). يتم ضخ السائل 
2 الخلايا الظهارية حارج الاستطالات الحدبية 
تكبير ۰200 صبغة PT‏ 


لا ing‏ صقيحة قاعدية حقيقية 


من هذه الاوعية بوساطة 
کخلط gl‏ 
تنتج WE!‏ الظهارية السطحية في الیازیب بين 
استطالات الجسم افدبسی و فيبريللين 
وبرو تیوغلیکانات التي تتجمع GUIS‏ رفيعة تلتصق 
بسطح محفظة العدسة رالشکل 010-23 لذا Cutt‏ عدسة 
العين ضمن لمعة الجسم افدبی بوساطة بحموعة دائرية من 
الألياف النطيقية fibers‏ ۵۵ والتي تشکل مع بعضها 
النطيقة اشدبية (یطلق عليها أيضاً الرباط العلق للعدسة). 


ایلاستین 


۳ 8 tots 


الشكل 9-23: إنتاج وإزالة الخلط الائي. الخلط المائي سائل مستمر 
الجريان يحمل مواد الاستقلابية من وال الخلايا ويساعد فقي إحافظة 
على بيئة جخهرية مقالية @ التجويف الأمامي للعن. تفرز اخلايا 
الظهارية المغطية للج أدب ي السائل إلى الغرفة اخلفية لاتجویف 
الأمامي )1( و مته 2 العدسة ومن خلال الخدقة يضل إلى الغر فة 
الأمامية للتحریف: (2) يهى الساثل إل الزارية اکر ج ار وم 
التخلص منه ان الحيب الوريدي اھ ل( الڪ درل جع 
الأوردة فى الصلبة. 
التزحية Tris‏ 
ee lL‏ 
امتداد آمامی للطبقة الوسطی تفي عدسة العين جڑئیا 
وتترك doers‏ دائرية ۵ الر کز تعرف بالحدقة Pupil‏ رالشکل 
.(2-23y 1-23‏ إن السطح الأمامي للقزحية المطل على 
الحجرة الامامية غير مخطی بظهارة ولکن یتکون من طبقة 
كبر منتظمة وغير هستمرة من We‏ میلانینیة وأرومات ليفية 
متراصة بكثافة مع استطالات تشابكية. في عمق اقرز 
ال A E‏ 
لف السدی من و ۳۱ ا ۱9 
oe‏ ظهارية متواصلة مع تلك الخطية للحسم اهدبي 
لاستطالائه الهدبية: USL pint‏ الظهارية الملامسة مباشره 
حرف alll‏ ان اليلدنين الي تفي اغلب الیزات 
ال ۱ 
ay?‏ نع لتصبغ الشدید للظهارة 3 القزحية الضوع مل 
الر. 1 : 
حول ال دال +۷٦ tell‏ الطبقة 


العين والأذن: اعضباء الحس الخاصة / 509 


الظهارية السفلية من خلايا عضلية ظهارية متصبغة بطق 
تشكل الاستطالات المتدة والشعاعية من هذه الخلايا العضلية 
الظهارية العضلة الموسعة للحدقة 
6 على طول alt) tdi‏ للقزحية (الشكل 11-23). 

تعمل الخلايا اليلانينية الغزيرة في الطبقة الوسطى للعين 
pees‏ جماعي للحفاظ على حزم الضوء من التداحل مع 
معلومات الصورة. الخلايا اليلانينية قي سدى القزحية تعطي 
اللون للعيون. ف الاشخاص الذين تحتوي سدى القزحية 
علی كمية db‏ جدا من WY‏ الصباغية Gy‏ الضوء ذو 
اللون الأزرق bel,‏ من الظهارة الصباغیة القاتمة على 
السطح ا خلفی للقز حية. كلما ازداد عدد «الخلايا اليلانيتية 
و کمية الكولاجين في سدی القزحية فإن لون القزحیة يظهر 
byw‏ .في اللون من الأخضر إلى الرمادي edly‏ 
الأشخاص المصابون بالهاق لا تحتوي القزحية على صبغة 
ويعود لون العيون إلى انعكاس الضوء الوارد من الأوعية 
الدموية ف السدى. 

تحتوي القزحية على حزم عضلية ملساء تتوضع في 
حلقات دائرية بالقرب من حافة iid)‏ كالعضلة القابضة 


Dilator pupillae 


للحدقة .Sphinctor pupillae muscle‏ تحتوي العضلات 
الموسعة والمضيقة للحدقة على تعصیب ودي ونظير ودي 
على التوالي» لتوسيع وتضييق الحدقة. 

عدسة العين Lens‏ 

بنية شفافة محدبة الوجهين توجد خلف القرحية مباشرة 
تقوم بر کی الضوء على_الشبكية (الشکل 1:23). Lest‏ من 
انغماد ف الظهارة السطحية الجنينية رالادم الظاهر) (الشکل 
3-23( وهي نسیج غير وعائي میز تتصف ,عرونتها الشديدة 
ای تتلاشی مع التقدم بالعمر وتزداد صلابة. تقسم 
العدسة إلى OU‏ أقسام رئيسة: 
محفظة العدسة Lens Capsule‏ 

تغطى العدسة .عحفظة جميكة (20-10 میکرون) 
متجائسة غنية بالبروتبوغلیکانات وکولاجین نمط 1۷ 
(الشکل 5 شا من الغشاء القاعدي لسطح الادم 


سطح ایی ۾ المدبي (CB)‏ و استطالاته البار 35 التي ey‏ 


0 فی 23 


حماية الخلايا 
ہم وتوم ۳01 التصاق GUY)‏ النطيقية (الشکا 
10-3). 
ظهارة العدسه Lens Epithelium‏ 

تتألف الظهارة تحت اشحفظية مه ط 


rer |‏ = 1ب 2 
كمطية م hs‏ و نی 


gh‏ ية مکعية تو جحد pert‏ على ال وا ح الأمامی للعد‌سة. 
تضق النهایات القاعدية للحلايا الظهارية عحفظة العدسة 


بو ی سطو حها الهمية على تداحلات لر بط 


الداحلية للعدسة (الشكل 12-23). تنقسم الخلايا 


احافة الخلفية ىده الظها, ره بالقر ب ہے 0 


بالألياف 


1 منطقة الاستو ائیة 4 
للعدسة pls doe Le geld‏ إلى COUT‏ العدسة 


™ 
— 
On eh‏ 
مج بو “ir es‏ 
ہریت . 
۳۳ مص مس 4+ حجج 
0 


7 0 
1 I 
0 
۳ 1 
* 
0 ۶ 


لمنطقة الاستوائية للعدسة طوا ل الحياة 


Lens Fibers ألياف العدسة‎ 


" 


الیاف متطاولة بشده gis‏ 


(الشكل ۰01223 تتطور من الخلايا الجذعية لظهاره 
العدسة. تفقد الالیاف 
الخلوية الاحری و ek‏ هيو لاها کجمو عة مر برو تیتات 


تدعی غلوبولينات العدسة Crystallins‏ وتصبح طويلة 
حدا. aly‏ طوا ل الا العدسة التاضَحجة 10-7 هم وت ض 
سے ۱ 


کد 


مع بعضها مشكلة نسيجا شفافا تماما Lewis‏ بانکسا 


10-8 میکرون و aS li‏ 2 میک الألياف بشده 


See |‏ 
الضو ء. 
الو 


الشکل 210-23 ألياف النطيقة احدبية. إن بنية النطيقة المدبية ee es‏ افضا ل باهر لک 


Cw هذه | ره اد به‎ (a) ح.‎ mew il Sere 
تقوم بتثبت العدسة و مر کو الجسم افدبسي. تگنر 400 2 هله ار ال‎ 


المطرق حارج JH‏ ي الليفي لحفظة العدسة .(LC)‏ تكبير 500 


5 من الألیاف تشكل النطيقة التي 
ية تبون سطح ی وارتباط هتين مائل لألياف النطيقة مء 


الشکل 11-3: القزحية. تقوم القز حية بتنظيم كمية الضوء ا معروضة على الشبکية. (4) صورة مجهرية ذات تكبير منخفض تبين مقطعا في و سط 

الف i>‏ قرب الأددقة (P)‏ ۱ يختو ی السطح الأمافي uP all‏ للخلظط المائي ی الغرفة الأمامية (AC)‏ على ظهارة و یتکون من طبقة عاعة هن FLEES‏ 

للأرومات الليفية وا لایا الميلانينية. تكبير 140 H&B a.‏ يحتؤي السدى (S)‏ التحصي على العديد من خلايا الميلانيتية GS‏ کمیات مختلقة 
۱ 1 ا + السطح غير الظهاري الأمامي للقزحية. تكبير 900. (©) صورة بحهرية تبین غزارة التروية 

ج ای r‏ 0 ۲ ا اسح ہی : ر ص ل 2 : By‏ ر زار رو 

or”‏ باد ین . (b)‏ بو ره ek‏ لالکترو نسي کیا : : أ ٦‏ = د eS‏ للغرفة PC Abe‏ 3 خد 7۳ reat Lehi‏ جلاب 

05 الها ۶ (PE)‏ على كات کیره من الحسات اليلانينية حمایة الغين من زیاده الضوء. تمثل حلایا الطيقة الااخرى خلایا 
۳ ره باغية اخار r: a 7 ۱ ۱ 2 dior‏ 

عضلية ظهارية أقل کثافة انلیا الصباغية وتشگل العضلة الموسعة للحدقة (DPM)‏ الٹتی عتد على معظم طول القزحية. توحد حزم هن 
ie? 2‏ من يا الف 


ملساء كربا si‏ تشكل لعضلة سر 
فان Agee‏ تصیح sk‏ ده بوساطة 1 ليا ف ۱ ۔ a ae‏ ۹ مو 


عمودي على احور البضر i$‏ تتقلص العضلات اغدبية 3 
اا "الع كد الاشیاء القريبة : النزياح المشيمية 
أثناء التركيز على LAY‏ لقريبة مسببة انزياح المشيمية 


۶ 90 8 الو‎ ce 

شعاعية التو حه تدعى النطيقة اهدبية Ciliary zomule‏ تددم 
محفظة العدسة من جائب وباطسم اهدبسي من جات 
ye‏ (الشكل 1-23 و 10-23). تلعب جتوعة UY‏ دور 
مهما في عملية المطابقة اذ تسمح بالتركيز :علق الأشياء 
لَریة والبعید مره مول ی ب++ + + ؤ۱ " تکون 


oo‏ م راحة أو في أثناء العحدق فى الاشیاء البعیده 


- 2 = 


والجسم المدبي مما يؤدي إلى زوال بعض التوتر المارس 


من قبل النطيقة على العدسة. تصبح العدسة دائرية الشكل 
وأسمك هما يجعل الشیء المشاهد في البؤرة. 


2 / الفضل 23 


کاتاراکت Cataract‏ من مسبیات كاتا راکت التعرض الشديد 
teal nee Ac ۹‏ لو الأشعة سور تہ رو 


ااال 


الجسم الزجاجي Vitreous Body‏ 
يشغل الجسم الزجاجی الغرفة الزحاحية خلف العدسة 
(الشكل 1-23). يتكون من تسیج ضام شفاف يحتوي 
بشكل آساسي على ماء نسبته %99 (اخلط الزجاجي) 
bs,‏ بامیالورنات :و کمية قليلة. من الکولاجین. كرك 
النسيج الضام الر حو الو جود a‏ الغشاء الزحاجي الذي نة 
الحلام من كولاحين غط IV‏ وبروتينات أحرى قي الصفائح 
الخارحية. الخلايا الموجودة قي الجسم الزحاحی ھی القلیل 


من البلاعم وبحموعة حلوية صغيرة بالقرب من الغشاء 
ّْ : | الرحاحی تدعى الايا tee‏ وتقرز الكولاجين 
MED‏ االشکل 12-23 العدسة. نسيج مرن ery BE‏ جج 


52-7 الشكية) bs‏ بکامل ماخ مود . حفظة العدسة (LC)‏ صفيحة خار حية و اخیارو نیات. 


متجانسة Ke‏ مكونة من إخلايا ظهارية وألياف] يُغطى السطح 
الأمامي للعدسة تحت احفظة بظهارة أسطوانية بسيطة تدعى الظهارة 
العدسية (LE)‏ نظرا لمتشا العدسة کحويصلة جنينية متفصلة عن 
سطع الأتم الخار Ob “ai‏ النهايات القاعدية LE‏ الظهارية العدسية 
تستند على محفظة وتتجه التاطق القمية إلى eto)‏ العدسة) بالقرب من 
المنطقة اشدبية تتكاثر الخلايا الظهارية في خط استواء العدسة وتعطي 
حلایا Ghai‏ بشکل مواز للظهارة وتصبح ألياف العدسة. تحافظ 
لباك" الع امار (DLE)‏ على نواها ولكن طازل سک1 کر 
ومتلئ هيولاها_ببروتينات تدعی غلوبولينات العدسة. تفقد ألياف 
العدسة الناضحة (0۷۸].7) نواها وتصبح كثيفة ومتراصة لتشکل بنية 
DUE‏ قن ae‏ الضعویه gee‏ العدسة تسیا بوعاده ما Gye‏ 
مقاطع العدسة سا على تصدعات(آو) فقاغات بين التاف العدسة: 
' تکبیر 200( صبغة H&E‏ 


سو مد بطر وت 2 a‏ یجعل عملية المطابقة 
لروية الأشياء القرییة صعبة. ان هذه عملية حالة طبيعية تدعى 
(قصور البصر الشيخوخي «fPreshyopia‏ يمكن تصحيح هذا 
م بانتعمال نظارات بعدسات محدبة (عدسات القر (oh‏ دی 

غير dee‏ ظوبولینات العدسة ah‏ تبدا عموما في 


الشبكية Retina‏ 
مٹل الطبقة الداخلية للعین» Cee‏ جتینیا من الكأس 
لبصري (الشكل 323). تتكون الشبكية من طبقتين 


رئيستين (الشكل 2-23). طبقة داخلية: تدعى الب" 
ا پت تحتوي على عصبونات 
ومستقبلات ضولية. تمتد هذه الطبقة أي منطقة الرؤية def‏ 
آمامیا حتسی الحافة الشرشرة (الشكل 1-23) ولكن تستمر 
كظهارة مكعبة مبطنة لسطح الجسم الحدبي dey‏ الخلفي 
من القزحية. طبقة خارجية تدعى الظهارة الصباغية 


«Neural retina 


Pigment epithelium‏ ظهارة تستند على غشاء بروش 
ذاحليا من الشيمية (الشكل 7-23( ومكونة من ظا 
مكعبة تبطن ایض الجسم el‏ وار الق من 
القزحية وتساهم في. تشكيل ظهارة مزدوحة تم وصفها من 
خلال تلك esl‏ 

تسكن الظهارة الصباغية من Ye‏ أسطوائية منخفضة 
بنوى قاعدية. تحتوي الخلايا على معقدات اتصالية متطورة 
9 وارتباطات فضوية والعديد من الاخماصات اف الأغشية 


القاعدية المترافقة مج املتقدرات. متد من النهايات القمية 


الامتدادات واهیویل القمية (الشكل 13-23(. تحتوى المنطقة 
الخلوية على أعداد كبيرة من فجوات بلعمية وجسيمات 
UYU IL‏ وحسیمات بيروكسيدية والكثير من الشبكة 
للساء و مناطق متخحصصة بالمصاوغة Isomerization (4! pil)‏ 


لكافة ريتيئال العابر (مشتق من فيتامين 4) ونقله إلى 


۳/05 
1 ۱ ۱ | ١ 4 ( 


' 


تہ ےک 
~ 
at‏ 


ss 


(EZ. ہت‎ 

- اه‎ “x 
EAS 

5 ۹ oe 7. 

~ 9 أت‎ 7 Ya - 


ں جحد طبقتا 


الشكل 13-23: الظهارة الصباغية في الشبكية. 
الطبقة الخارجية , الداحلية للكأس لبصري على التوار 
من WE‏ مکفية علی ga‏ بروش داخحل الشيمية ©۰ 
وتشکل حاوير احدی النهایات مشابك قف 
حساسة للضوء (08). تحتو ي هذه البشبی SE‏ قطع 

ا 
کے تلتصق القطع اد اتح 
بحمية متحوزة ى الك ھا sina‏ الاتضالية بين 
(OLY)‏ تكبير 500 صبغة H&E‏ 


)© صورة باتخهر الالكتروني النافد تبين ا" : 


العقدات الاتصالية ری ين رق الا اللاي ا ا 
: 2 الفحوات الكبيرة 


(a).‏ صوزة gs‏ 4 بين 


الخحاریط و العصي ھی عصبوئات تتجمع lg‏ فى 
al‏ تدعی اه الضفبریة الخارجية (OPL)‏ وتغصنات متحوره ف النهاية الاجری تعمل کبنی 
۱ یں نچ ای بقل ا ا ات اک ANSE‏ ماه 
Sy a,‏ غت بانظارات رقطع عارجية (OS)‏ حساسة ضوع بو" اسر یت 
بط والعصي مم خلایا ديقية متطاولة تدعى حلایا موللر» وهي WS‏ دیقیة 


2 من لايا المخاء 
Me or oth Pal get. J‏ 
القطع الداحلية للمخاريط والعصي وحلايا موللر Spall pel‏ کطبقة مخددة خارجية 


د : البجد الفاضل به 
إلبنية الدقیقه 5 : 
۱ سرت هله ات ماق جیں فلع USE a‏ المجاريط السبي تتداخل مع 


الشبکیة بالعدید من الوظائف تتضمن التالي: 

۰ تشکل سم هام 8 الاجر الشبكي الدمو ي 
٭ تمتص الضوء العابر من الشبكية لمنع انی‌کاسنه 
٭ بلعمة الکونات المتساقطة من العصي والمخاريط الحاورة 
« التحلص من الجذور اخره 

ه مصاوعة و بحديد اشباه :الریتتیال المستخدمة 


SM‏ ان ف خلایا العصی والمخاريط. 


کا مات 


5 


1 “= 
a2 7 ۱‏ = = گلا بے EO‏ اك 
ن میزتان ی الشبكية LA‏ الظهارة الصباغية والطبقة الخشناسة لألضوع و LAYS‏ نشا من 


conta lt ow Lela att‏ تستند الظهارة الصباغية (PE)‏ الکو نة 
الطبقة النووية اخارجية (ONL)‏ 


سے 


۱ ۴ مر : : 8 لئ ۹ ۱ 5 ۱ 8 


=P ik =‏ 
Nie)!‏ القمية (P)‏ [لعلایا الظلهارية. عتوي Least jae? Ace‏ متقدرات وقطع من الشبكة الخشنة و اللساء. تکبیر )24,000 
الغانوية (ط) ر ۱ 1 


rue الفحوات بعد التحامها با بمات‎ oly 


a 


الشكل 14-3: البنية العامة وتنظيم الشبکية. الشبكية طبقة Sur‏ تتوضع داخلیا من المشيمية (A)‏ رسم تخطيطي ينين الشريان والوريد SEM‏ 


للشکة ١‏ تعبر من خلال aa)‏ ۱ الره ي وتدحل إلى العين من منطعة ألم ص البصري. نمو ضع هده الا + عية بدایه cps‏ اخسم ii‏ 


حاجی 


والطبقة المخددة الداخلية للشيكية ولكن تخترق فروعها ا حانبیة الصغيرة هذه الطيقة وتدخل الشبكية مشكلة شعیرات تمتد یعیدا إلى الطبقة التووية 


الذاحلية. شر الأو کستجین والمواد الغذ ائية من الشعيرات الدموية 3 المشتمنة اك طبقات aS 2S‏ 34( 
الرئيسة وتنظيمها العام. الخلايا الدبقية الطويلة التي تساعد في تنظيم العصبو 


الظهارة الصباغية وطبقة المستقبلات الضوئية في الشبكية 
المشتقة من طبقتي الکاس البصري لا لتحم مع بعضها بشکل 
متین. تسیب رضوض ال راس وحالات مرضية آخری انفصال 
هاتين الطبقتين وتتشکل مسافة بینهما. في مثل هذه العناطق التی 
بحدث فیها انفصال الشبكية لا تحصل GA‏ طبقة المستقبلات 
الضولية' خی الدعم الاستقلايي من طبقة الظهازة السا ية 
والمشيمية» وبالتهاية تموت. يتم إعادة الشبكية لمكانها ووصایا 
بنجاح بجر احه لبزرية, 


ت 
— 3 


اجزء الخلفي أي الحساس للضوء من الشبكية هو بنية 
معقدة تحتوي على أكثر من 30 تحت نوع من العصبونات 
تتصل مع بعضها .عشابك عصبية. تحتوي الشبكية العصبية 
Neural rentia‏ على ثلاث طبقات رئيسة من العصبونات 
(الشكل 7-23 و14-23): Ub‏ خارجية مكونة من Ue‏ 
حساسة للضرء تدعى خلایا العصي Rod cells‏ وخلایا 


oud ۱‏ ی ل Cone cells‏ وطبقة متو سطة تحتو ي على عصبو نات 
‘wit ۳ oy‏ 


(D) 42‏ رسم خطيطي بين العصنيونات 
نات غير الظاهرة ھٹا ۔ 
ash‏ القطب be Bipolar neurons‏ مع العصی 
و التحار يط وطبقة داحلية من خلایا عقدية Ganglion cells‏ 
تتصل مع العصبونات شائية القطب من خلال as‏ 
وترسل محاؤيرها خارحيا حيث تلتحم لتشكل العصب 
البصري Optic nerve‏ الذي يغادر العين ويعبر إلى الدماع. 
اقح بین طبقعي العصی والمخاريط والعصب نات 
ale‏ القطب منطقة تسمى الطبقة الضفيرية الخارجية 
External plexiform layer‏ تري على آلیافت ومشابك 
تصل بين هاتين الطبقتین اخلویین. توجد in Ww‏ 
be!‏ من المشابك بين العضبونات ass‏ القطب Lat,‏ 
العقدیة تدعى الطبقة الضفرية الداخلية 
layer‏ 7 ز(الشکل 


Internal 
الشيكية‎ else (15-23 3 
العقدية‎ LYE!) طبقة‎ yf egal بثية مقلوبة حيكا يعبر‎ 
لیدحل طبقة العصبو نات شائية القطی ليصل إلى العصي‎ 
(14-23 والمحاريط (الشكل‎ 


0 = سا € ¥ 


= —— = 


الشكل 215-23 طبقات الشبكية. عکن مشاهدة AN SEB‏ 
لعشر بوضوح ين الس الرجاجي ل و ي 


Ws‏ الضوء: الطبقة اعددة الداخلية (ILL)‏ الطبقة 


لي من lel‏ مرور 
الميفية العصبية BS (NFL)‏ من تحاويز الخلايا العقدية اي 
تلاقی مع بعضها وتشکل العصب اللصري, الطبقة العتدية (GL)‏ 
مک i‏ من أجسام الخلايا العقدية واي تلف ماکتھا ی آرجاء 
الشبكية. الطبقة الضفيرية الداخلية (PL)‏ مكونة me:‏ 
لايا العقدية والعصبونات یه القطب للليقة الثالية. الطبقة اور 
NI‏ نهر ee‏ 


ay‏ القطب الي SEY HG)‏ القادمة من Ue‏ العصی 


والخاريط. الطبقة الضفيرية اخارجیة COPL)‏ مكونة مل ألياف 


رمشابيك العصیو نات ثناشة القطب We,‏ المخاريط و العصي ٠‏ الطبقة 
وی اخار جية (ONL)‏ غتر ي على أجسام Sey‏ نایا اخساسه 


ر ach, a‏ ...0 مت 
لا باب : = ال 
3 يتشكل بالعقدات الاتصالية التي تربط وی 


وال رل 
خاریط علایا مولر Rah‏ یہ خلاياً العصي UNS‏ 


. ا شلات الو 
۱ د مكونة من قطع خارجیة تت وضع فيها الستقبلا' Spal‏ 
4 الصباغية (PL)‏ غير -حسية لكن لما وظائف داعمة مهمة 


TICE RES 77ھ‎ 


samy cal wef ای اخارسية‎ 
لشکل‎ 


2 5 نیا‎ ۲ 00۹ 
rea.) Wie سمیت‎ * 


۰ 
3 19 
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قطعها ا حازجیق وعصبوناتھا القطبية. يوجد في أحد قطبيها 
تغضن وحید حساس للضوء وی القطب الاخعر مشايك مع 
طبقة العصیونات Wu‏ القطب. تقسم خلایا العصي 
و الخاریط إلى (الشكل 13-23 و15-23): القطع الخارجية 
Outer segments‏ أهداب أولية متغير ة حتوي على مجموعات 
متراصة من كييسات غشائية كأقراص مسطخة. توحد في 
آغشية الکییسات Die acl‏ للضوء ف الشبکية. تعبر 
حلایا العصي والخاریط من خلال طبقة رقيقة تدعی الطبقة 
احددة الخارجية ‘External limiting membrane‏ مکو نة 
من سلسلة من معقدات اتضالية بين المشعقبلات الضوئية 
و حلایا دبقية منتظمة تدعی خلایا موللر ‘Miuller cells‏ 
خلایا العصي Rod Cells‏ 

SF‏ شبكية الانسان على ما یقارب 120 موا من 
USL‏ العصی» هي حساسة جدا للضوء تستحیب لفوتون 
واحد وتسمح بالرژية الضعيفة حتسی في مستویات 
dais,‏ للضوء في وقت الغسق واللیل. علایا العصي رفيعة 
als‏ متطاولة (50 x‏ 3 میکرون) OSG‏ من قطعتین مميزتين 
(الشكل 3 : تعد القطعة الخارجية حساسة للضوء 
والقطعة الداحلية مكان AT‏ للاستقلاب الخلوي تتم فيها 
عملیات التصنیع احيوي وانتاج الطاقة. قطعة خارجية 
عصو یة: ما شکل العصاء تعکون بشکل آساسي من 
1000-600 قرص غشاني Membranous dics‏ مسطح 
متراصة فوق بعضها كأكوام النقود محاطة بغشاء الخلية. 
یو جد بين القطعة الخارجية والقطعة الداحلية تضیق یدعی 
dis gil‏ الموَصلَة Connecting stalk‏ مث هدبا یحور 
Ley‏ من الجسم القاعدي (الشكل 17-23( القطعة الداخلية 
غنية بالغليكوجين والتقدرات بالقرب من قاعدة idl‏ 
(الشكل 3 و17-23). تتوضع الكثير من ا حسیمات 
الريبية التعددة داخل الجرء المتقدري» تنتج بروتينات تنتقل 
إل القطعة الخارجية حيث تدخل في الافراص الغشائية. 
تشمل هذه البروتينات صبغة الرؤية الرودوبسين 
Rhodopsin‏ رالصبا غ الأرجواني) الذي يصبح أبيض 
اللون بالضو ء ويودي إلى بدء العنبیه البصري, 


| 
۱ 
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Adib‏ صفیر پا 
خارجية مشابك مغ 
الهلايا لانية اللعحلب 


نعلفة استفلابية 
تخليق البروتين والشحوم 
الفوسفورية وللثاج ATP‏ 


منطقة حساسة الضوء 
- ضفيرية تولید مستقبل 
0 كموني 


-۔ 


۱ gi 


الشكل 516-23 خلایا العصي والمخاريط. تمتلك خلايا العصی 
(ost)‏ والمخاريط (يسار) نفس الشكل العام ونفس ا خواص اهيولية 
اشامة المبئية في هذا الرسم التخطيطي. الطبقة sous)‏ الخاربخية مل 
صفا من ارتباطات التصاقية تقوم بربط القطع الذاعلیة بالنهايات 
القاصية خلایا موللر الدبقية العصبية (غير ظاهرة). تتواصل الأفراص 
الغشائية الخارجية للمخار یط مع غشاء الخلية بيدما في العصي غير 
متو اصلة. 
تتشكل للاقراص الخشائية نتيجة تکرار طیات الغشاء 
اخلوي قرب السويقة الموصلة والدحول في بروئینات 
طبقسي الشحم الي انتقلت إليها من القعلعة الداخلية, 
تنفصل الأقراض الغشائیة المتشكلة حدیثاً في خلايا العصي 
عن الغشاء الخلوي و تتحرك میتعدة عن الخزع القاصي 
کاقراص جديدة. ف اللهاية تصل جمیع الأقراص إلى اية 
الخلية حیث تتساقط وتبتلع وفضم بوساطة الخلايا الظهارية 
الصباغية (الشکل 13-23(. تقوم کل خلية بانتاج حو 90 
aie ont E‏ ا ١‏ 1 
Le‏ غشائيا Ley‏ وفقدان 90 قرصا غشائيا من كل حلية. 
تستغرق العملية بكاملها من التجمع إلى المحرة في المزء 


7 7 


7 23 01 LP py" 


ا 


ی وید 


ا ے 
سے 


مم ج۔ 


ان ات Rk YZ‏ 
الشكل 17-3: الاتصال بين القطع الداخلية والخارجية. صور: 
باشهر الالكترونتي - النافد اللشبكية يين قطعا داغئلية . dS)‏ 
والتقدرات لی اجزء العلوي من الشكل وقطعة حارجية حساسة 
للضوء (05) مكونة من أقراض عشائية مسطحة متوازية. ئا UN‏ 
في وسط الشکل حسم قاعدي .يمطي هدب یشکل ce a‏ 
(Ce‏ تحور مها إلى قطعة خارحية. تكرن ate)!‏ الراب 
فراص میزة حدا وكتيفة الکترونیاً تيجة USI‏ العالية gl)‏ تناک 

القي شتویها. pS‏ 24.000 


خلايا المخاریط Cone Cells‏ 
تحتوي شبكية الإنسان على 6 مليون خلية عخروطية, أقل 
حساسية للضوء منحفض WLS)‏ من العصي ومتخصصة 
برژية oi JY!‏ 3 الضوء اللوني. بوجد ثلائة آنواع من 
خلايا المحاريط وظيفي) لا بمکن تميبرها شکلیا. تتوي على 
كميات ا من ضا مار سر و تک 
lodopsin‏ ذا حساسية عالية AW‏ والأخضر والأزرق فى 

امب الرلي راي ل SaaS pa‏ ا و 
Jarl‏ عصبونات متطاولة آیضا (الشكل 16-23( مع 
قطعة داحلية و خارجية وهدب متحور متصل بسويقة تكثر 


نیها التقدرات والجسیمات الريبية المتعددة. تختلق القطعة 
الخار حية من المخاريط عنها في العصي وتبدو قصيرة وأكثر 
خروطیة dy‏ بنية افراصها الغشائية التراصة الج تبقی 
کانخماصات مستمرة مع الغشاء الخلوي على جانب واحد 
(الشکل 16-23). كما تتوزع البروتيئات الصنعة حديثا في 
الأقراص الغشائية بشكل منتظم ضمن القطعة الخارجية 
للمخاريط. بالرغم من تغير بروتين صباغ (بصاري 
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في خلایا العصى. 
ایصال الضوء Phototransduction‏ 

تنتظم الأقراص الغشائية التراصة UL‏ العصي والمخاريط 
في القطع الخارحية بشكل مواز لسطح الشبكية ما يزيد 
تعرضها للضوء بالحدود pus‏ تلو الأغشية في أقراص 
خلايا العصي والمخاريط بکٹافة ببروتينات | و دیس أو أحد 


کو على" البرالي. eed‏ کل “بحلية عقي غلى خر 


إيودوبسين الا أن الأقراص تتساقط بشكل أقل من نظيرمًا 
عند دخول الضوء 


ادخفاض تحرر (RD‏ العصبي إلى العصبونات 
العصبي إلى العصبونات ثائية القطب 


الشكل 18-3: رت عن طریق We‏ العصي. یتضمن (یصال الضو : سلسلة تغیرات في. De‏ العصي و الخار بط والشني ید عند 
اصطدام الضو 1 ال 0 و الکدسة. ان AY‏ احل الأساسية في كل من الخاریط والعصي متشاكة تمت دراستها في We‏ العصي نظرا لكثرقا 
هنا 8 0 ۲ 2 سی Leal,‏ بوضح الشكل فقط واحدا من کل نمط من البروٹینات الرثیسة: في الظلام؛ يكوك الرودوبسين 
nail \‏ لح الحلفي الثاني CGMP‏ (غوانوزين أحادي الفوسفات الحلقي) عالية داحل الخلايا. تتمثل إخدى 
Me‏ 2۱۱ 1۱-۰ ع قرط 30اک A‏ سال ۳ ۱ 0 ۱ 
شر ۳ 9 ۳ ا لهبطية ےتا ا میم صہ رم سو سہ مس 


باستمرار و. ales‏ الاك مع ی نات ثنائية القطب. 6 


يق کب ١‏ | ی ۱ 
یصاوغ Jka,‏ المفرون-1 1[ إلى ریتنال مفروق هما py‏ نشاط الاو cope‏ وهذا 


— ں ساطه ريغال الرواويسيت 
عندما ينم امتصاص فوتونات الضوء بوساطة TE ia‏ وبروتين 6 ثلالی)؛ ما يسمح له بتحرير وحدنه الفرعية ألفا والكسي 


CGMP العديد من قبرات الضوديوم بوجود القليل من‎ Gl cGMP 


8 اسلة پعد‌ها کمونات‎ ded +ھ ہے پوس سس‎ lai 
عن | رودو یسین | رکا الأوبسين شاحب اللون (ثم تبييضه), پتحرك الریتٹال‎ Lat وت 3 سر ریو ری نسل‎ nt 


العمل سم ع (WONG‏ م yr‏ 
حر دن & ہنی 
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بلیون جزيئة من رودبسين» تحتوي کل حزيئة من أصبغة 
الرؤية على بروتین عابر للغشاء یدعی آوبسین Opsin‏ 
وحزیئة مرتبطة بالریتنال حساسة للضوء تدعى حاملة 
اللون 00 . تمتص جزيئة رودبسين وثلاث 
جزیئات أودوبسين الضو: بفعالية عند طول موجات dake‏ 
ab 7‏ ارژية. یتضمن Shel‏ الضوء 
من التغیرات ى الخلاياء. تحفز 
عندما يصطدم الضوء وینشط الریتنال» وهي متشايهة ق 
حلایا العصي و الخار یط . 
لوكس حور 
CS‏ ما نشيط في الظلام وقنوات 
کے ية مفتوحة فق غشاء الخلية. یزول استقطاب 
ASAI ۷٦‏ 
مع العصبونات ثنائية القطب. عندما یتم امتصاص فوتونات 
الضوء بوساطة الريتنال من الرودبسین, يتغير شكل اللزيئة 
من وضع BY‏ (المقرون). Cis‏ إلى وضع الافتراق 
(الفروق) Trans‏ يودي هذا إلى تنشيط بروتین الاویسین 
Opsin‏ والذي بدو ره bes‏ جزیثات ترانسدوسین 


atu Phototransduction 


Avie بن شاور‎ se VG (بر 7 يقترن‎ Transducin 
نشاط بروتين الل بشكل” كل" غير مباشر؛ انغلاق‎ 
العدید من قنوات شوارد الصوديوم مؤديا إل فرظ‎ 
استقطاب واخفاض التحرر المشبكي للناقل العصمي.‎ 
peel pe lees! مت مو ۶زا لف نبا‎ 
والذي يرسل بدوره نات‎ Chall العصبونات ثنائية‎ 
لدم‎ al عمل الى العدید د ماه تال‎ 
ضوع | تغیرا شح ان جزیغات الریتنال الي‎ 
SN عهییبا او تسیب‎ Leer تنتج نشاطاً‎ (0+422 Wee 


(حامل اللوذ امن 0 sina‏ ده ا Lang‏ 


> 7ڈ ص 7 ' > اب 4 N‏ سر اد (ie‏ ری , 
eee‏ ۱۱۹ رتا( ای a re a ah‏ ۳ ْ ع 
٠ ‘ 0‏ يم ١‏ 
e / 4‏ 
ملاک ما درس إلى حلا مصي 


ون قل سرن 
حل Oye‏ ' زی 2 وه مع وب مجح مر 5 
0 اه Lie‏ ۲ 


۱ > la 


أو GST‏ وهي .حزء من سبو a ed‏ 
si‏ تحدث عند الانتقال من الضوء الى لعا 

تتألف الطبقة النووية الداخلية والعصبونات WE‏ 
القطب» بشكل أساسي من عصبونات ثنائية القطب 
والتى ها استطالات في الطبقة الضفيرة الداحلية والخارحية 
مشكلة مشابك اتصالية مع عصبونات جمیع طبقات 
الشبكية. تر جد Lal‏ نوی الخلايا الأفقية Horizontal cells‏ 
ف الطبقة النووية الداحلية وخلايا عديمة الاستطالات 
اخو ارية Amerie‏ كلاهما تلك استطالات تنتشر بشكل 
أفقي في الطبقات الضفيرية والي توحد الاشارات من 
الستقبلات الضوئية فى مساحة واسعة من الشبكية. 

توحد Le‏ دبقية عصبية داعمة رئيسة في الشبكية 
كبيرة ا حجم متشعبة تدعی خلایا مولر cells‏ 60116۴ تؤمن 
دعائم للعصبونات قي كامل الشبكية. تتوضع نوی هذه 
الخلايا في الطبقة النووية الداحلية و تمتد استطالاغا من الطبقة 
احددة الداحلية إلى الطبقة الحددة الخارجية. الطبقة الأخيرة 
هي منطقة دقيقة من ارتباطات dol.‏ والتصاقية بين 
مستقبلات الضوء وخلایا موللر. توحد UE‏ دبقية صغيرة 
(دبیقات) Microglial cells‏ متناثرة في الشبكية. 

تعد الخلايا العقدية Ganglion cells‏ ال حودة في الطبقة 
العقدية الداحلية للشبكية حلایا عصبية نموذجية تحتوي على 
نوى ذات كروماتين حقيقي وجسيمات نيسل قعدية 
التلون. تتشابك هذه الخلايا مع العصبونات ثنائية القطب 
والعصبونات عديمة الاستطالات وئبرز محاويرها فى طبقة 
الليف العصبي حيث تتجمع مع بعضها لتشکل العصب 
البصري Optic nerve‏ (الشكل 1-23 و14-23). إن حموعة 
فرعية من ا خلایا العقدية ذاتھا تعد كمستقبلات ضوئية 
ضتوق على ر قال سرک 11 هط وار می ھا لا 


یشارك G‏ الرؤية ولكن يكشف عن تغيرات كمية ونوعية 


الضوء على مدار ال 24 ساعة في دورة الفجر/ا a‏ 
الإشارات من هذه الخلايا من خلال se‏ بر ۷ حو 1 < 
الوطائي إلى النوی فوق التصالبية dad‏ 


ملك أهمية في تنظیم فيزيولوجية الم اليومية على مدا 


Speceialized Areas of the Retina مناطق خاصة في الشبكية‎ 
TS 


تخلو المنطقة الخلفية من الشبكية مكان مغادرة العصب 
لبصري من ا مستقبلات الضوئية» وتعرف بالبقعة العمياء 
Blind spot‏ من الشبكية أو القرص البصري Optic disc‏ 
(الشكل 14-23). 

توجد على ابلزء الصدغي من القرص البصري في قطب 
السفلي للمحور البصري منطقة متخصصة ف الشبكية تدعى 
الدقرة المركزية Fovea centralis‏ (الشكل ۰)14-23 قٹل 
Lo‏ ضحلاً يحتوي على خلایا المخاريط فقظ في مركزها 
ينما تتوضع العضبونات ثنائية القطب والخلايا العقدية في 
احیط فقط. تكون المخاريط ف النقرة ظويلة ونحيلة» وهذا 
نكيف عسح لا ob‏ تکون متراصة بشدة ما يزيد حدة 
الإبصار. لا تمر الأوعية الدموية فوق هذه المنطقة لذا يسقط 
الضوء الباشر على التحاریظ في ابلزء الركزي من AN‏ 
وهذا یساعد ف جعل حدة الابصار دقيقة للغاية. يحيط 
بالنقرة المركزية بقعة صفر اء Macula lutea‏ في الشبكية 
بقطر 5.5 مم (الشكل 14-23)» هنا مي طبقات الشبكية 
موجودة والطبقتان الضفیرتان غنيتال بحدا بالعديد pel‏ 
الكاروتينيات التي et‏ هذه المنطقة لٹا الأصفر. متلك 
أشباه الکاروتینیات حواص مضادة للأكسلة وتقوم ترشيح 
لضوء ذي الطول الوحي القصير الوذي لذا تساهم ي 
ية الحاریط في النقرة. 


Age-related macular 


degernerao™‏ المسبب 77 ا عند الكهول في الدول 
فامیة میا عمى في مرکز ٦ز‏ قبل سو 
لتنكسية حول اللطخة فی الشبكية: زوال اتسيع آپ ہد 
tte on‏ بؤرية فی غشاء ررض لمجاور وتغيرات 
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البلفسجبة. يمكن ایطاہ تقدم هذا ce yall‏ بالجراحة uly‏ )4 
لتخريب الشعبر ات الشیکیه : غير الطبيعية والز ائدة. 
التر اکیب البنيوية الملحقه بالعين 


Accessory Structures of the Eye 

conjunctiva الملتحمة‎ 

غشاء ble‏ شفاف رقيق يغطي القسم الأمامي الظاهر 
من الصلبة ویتواصل كبطانة للسطح الداحلى بحفون العين 
يمتوي على ظهارة مطبقة أسطوانية فيها العديد من اخلایا 
الصغيرة الشامه للخلايا الكأسية مدعومة بصفيحة خاصة 
رقيقة من نسيج ضام رحو وعائي (الشكل 19-23). تضاف 
الإفرازات المخاطية من الخلايا الظهارية للملتحمة إلى مسحة 
الدمع المغطية للظهارة وقرنية العين. 
الأجفان Eyelids‏ 

شى کن ثنيها حتوي على جلد وعضلات وماتحمة 
تحمی العیون (الشکل 19-23). يوجد الجلد على السطح 
ا« اجون Py, AN‏ وخر وو اسان مین اسم 
ويحتوي على جریبات شعر صغیر جدا وأشعار ناعمة ما عدا 
الخافة القاصية للحفون حيث توحد جرییات شعر كبيرة 
تشکل الرموش. يترافق مع cle‏ شعر الرموش غدد 
زهمية وعرقية متحوره قمية الافراز. 

یوجد فى اعماق tI‏ حزم من العضلات المخططة 
اتی تشكل acs‏ الدوير a‏ العينية Orbicularis ocult‏ 
و العضلات الرافعة للحفوت Levator palpebrae‏ لطي 
اجحفون. یو جد بجوار اللتحمة صفیحة كثيفة ليفية مرنة من 
میج ضام یسمی ظفر ال جفن 5 يؤمن الدعم 
للاتسجة الأحرى في ابلفن. توي هذا اللسیج ایضا على 
سلسلة من 25-20 غدة زهمية کبیرف تحتوي کل غدة على 
العدید من العنبات الافرازية التي تفرع مفرزاتھا في قناة 
مركزية طويلة تفتح بين الرموش في الحافة اشامشية القاصية 
(الشكل 19-23(. تشکل الریوت في الزهم الفرز من غدد 
ظفر Tarsal glands gi!‏ والتي تدعی عمو 2 بالغدد 
Meibomian glands dy gull‏ طبقة سطحية على مسحة 
الدمع مما يساعد في تقليل معدل التبحر وتساعد في تزليق 
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السطح العينسي. العدوئ الأخرى قد يحدث الجدجد في SEF‏ الکبح لمناعي 


+ الناجم gw ic‏ ء #تغدیه ابی جهاد. 
التطبيق الطبي 


Lacrimal Glands الغدد الدمعية‎ Staphylococcus aureus il تسیب المكورات العُنقوديّة‎ 


عادة عدوی قرب فتحه قنوات العدد الحفنية تدعی الحدّخد تفرز الغدة الدمعية باستمرار سانا( یگل مسحة دععیة 


-Styes‏ تکثر هذه الحالة المرضية في الأطفال ولکن يمكن أن لك CES‏ الق a5‏ واللتحمۃ وتزود اللاي 
تحدث في أي عمر وقد تكون مؤلمة للغاية. كما هو الحال في 


و 


الشكل 5 الجفن. (ay‏ نسيج قابل لشي رطي)» يغطي سطحه الخارجي EG‏ (8) وتبطن اللتحمة الملساء (C)‏ سطحه الداخلي, يوج 
Ghia‏ الخارحي حفن العين سلسلة من جريبات الشعر الكبيرة (1) تشكل رموش العين. يترافق مع خريبات الشعر غدد زهمية ضغيرة وعرقية 
و (قمیة الافراز). داخلیا تحتوي النفون على حزم من عضلات مخططة (M)‏ تشكل العضلة الدارية للعين وبالقرب من الملتحمة صفيحة سميكة 
من تسنج ضام ليفي مرن یدعی بظفر ابلفن (1). تومن صفيجة ظفر الحفن في GARI‏ الدعم البثيؤي وتحاط بسلسلة من غده زهبية تدعق الغدد 
أو «لعُدد hf‏ أكام فیها عنبات افرازية تفضي إلى قنوات مركزية طويلة ((1) تفرغ في الطرف ا حر بحفون. تکیبر ١12.5‏ 
H&E tee‏ 0+71 عال فان السطح الداحلي للجغن هو sa a‏ هنا يظهر أن الملتحمة غشاء ble‏ مکون امن ظطهارة_انطوانية امطبقة 
و ۽ تغنه الخلايا الكأسية تستند على صفيحة خحاصة رقيقة جدا WE (LP)‏ كبيرة في العبات الافرازية للغدة امحفنة (ميوبومين) CEG)‏ 


oy‏ اإفرإز منفرز رل من وا الكل زاك الضام اق فی بس ری یط بالات يضاف الزهم مغرو مه 


۱ مق 8 پت با 


الظهارية في القرنية بالاو كسجين. يحتوي السائل الدمعى 
على العديد من ال مو اد الاستقلابية 3 الكهار J‏ 4 البر وتینات .عا 
في ذلك اللیزوزم» وهو آنزم حال يقوم بحلمهة جدر بعض 
أنواع ا مراثیم لتسهیل تخريبها. تتوضع الغدد الدمعية زب 
ي المزء الصدغي العلوي من الححاج وتحتوي على العدید 
من الفصوص التسي تفرغ Bu se‏ بشكل منفصل من 
حلال قنوات إطراحية في القبو العلوي» وهو ردب ملتحمة 
العين بين الأحفان وكرة العين. يتجمع السائل الدمعي المفرز 
من هذه الغدد بعد مروره عبر السطح العيني في الأجزاء 
الأخرى على حائبي ا جھاز الدمعي ‘Lacrimal apparatu‏ 
يجري بعدها السائل الدمعي إلى تقبین دائريين صغيريين 
(بقطر 0.5 مم) ومنها إلى قنیوات ني القسم الأوسط من 
الموامش العلوية والسفلية لحفون العين وبعدها يمر إلى 
aS‏ س اللمعي ۶ التجویف رن 
لقناة الأنفية الدمعية. تبطن القنيوات الدمعية بظهارة مطبقة 
حرشفية بینما يبطن الجزء القاصي من الكيس الدمعي والقناة 
كاذبة مهدبة مشايمه للتی 3 


التجويف الأنفي. 
تحتوي الغدة الدمعية على عنبات نبيبية سنخية مكونة 


من خلايا مصلية طويلة ها نوی قاعدية وحبيبات إفرازية 
قليلة التلون تشبه نسیجیا USL)‏ العنبية فى الغدة AAS)‏ 
(لشکل 20-23). تحاط كل عنبة ales WE‏ ظهارية 
متطورة بدا وصفيحة قاعدية» تفرغ في جملة من القنوات 
انسي تفضي إلى القنوات الاطراحیة, 


الأأنان: الجهاز الدهليزي السمعي 
The Ears: The Vestibuloauditory‏ 
تنوم الأذن بوظيفة السمع والحافظة على التوازن. تالف 
کل اون من OW‏ أجزاء رئيسة (الشکل 3 الاذن 
ye‏ جية External ear‏ المستقبلة لأمواج اج الصوت والأذن 
Middle 7 ges‏ لنقل الأمواج الصوتية من الؤاء إلى 
و ot‏ الداحلية من خلال بحموعة صغيرة من العظام 
ی الداخلية Internal ear‏ الي تقوم بتحويل حركة 
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المرائل ال دفعات عة مع خر کر ٴ 
paul‏ ال اهاز العصيي اکر کری: یت ی الادد 
الداحلية بالاضافة إلى العضو السمعی على العضو الدهليزي 
الذي bile‏ على التوازن. 

External Ear الأذن الخارجية‎ 

صيو ان الأذن Pinna‏ أو Auricula‏ صفيحة غير منتظمة 
من غضروف مرن مغطی جلد ملتصق به یوجه الامواج 
الصوتية إلى الأذن. 

تدحل الأمواج الصملاخ السمعي ا جار = External‏ 
auditory meatus‏ (خرى السمع الخارجي)؛ ols ey,‏ متده 
من السطح اباي للرأس. تبطن بظهارة حرشفية مطبقة 
متواصلة مع نظیرقا في جلد صيوان الأذن. بجانب فتحتها 
جريبات شعر وغدد زهمية وغدد عرفية متحوره تلعى 
الغدد الصملاخية Ceruminous glands‏ فى الطیقة تحت 
المخاطية (الشكل 22-23). الصملاخ Cerumen‏ ماده معیة 


والزحمية» يحتوي على بروتينات مختلفة وأحماض دهنية مشبعة 
وحلایا کيراتيتية متوسفة وله حواص وقائية مضادة 
للمیکروبات. إن الغضروف OM‏ الثلث الخارحي يدعم 
جدار الصملاخ السمعي الخارجی بینما یقوم عظم الصدع 
بدعم الحزء الداحلي (الشكل 21-23). 

عبر النهاية العميقة Se‏ السمع الخارجي تتوضع 
صفيحة ظهار ية تدعی غشاء الطبل Tympanic membrane‏ 
أو طبلة الاذن Bardrum‏ یغطی سطحه الخارجي بطبقة 
رقيقة من البشرة USI‏ و سطحه الداخلي مغطى بظهارة 
مكعبة بسيطة متواصلة مع الظهارة المبطنة للتحويف الطبلي 
في الأذن الوسطی. يوحد بين الظهارتین الساترتين صفيحة 
رقيقة من. نسیج phe‏ الي یتکون من :الیاف - کولااحينية 
ومزلة و آرومات ليفية, إن اهترازات غشاء الطبل الناتجة عن 
الأمواج الصوتية تنقل لإطاقة (موحة الصوت إلى الأذن 
الوسطی والداخلية «الشکل 21-23. 


1 
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الشکل 20-23: الغدة الدمعية. تفرز الغدة الدمعية معظم 
مکونات طبقة الدمع الرطبة والزلقة والساعدة على حماية 
العیون. تحتوي هذه الغدد على عنبات نبيبية سنخية (A)‏ مکونة 
من LYE‏ افرازية مملوءة جبيبات شاحبة اللون ومحاطة UAE‏ 
عضلية ظهارية (My‏ النسیج ضام ا حیط بالعنبات Ext‏ على 
أوعية دموية (۷) من جملة وعائية بحهرية وقنوات داحل وبين 
فصيصية (() تلتحم لتشکل قتوات (طراحية تفرع PS‏ 
اللتحمة العلوي بین الحقن العلوي والعین. تکبیر 400 صِبعْة 
H&E‏ 


ان الداخلية 1 


الجزء الصخري من العظم الصدغي 
في الثامن - فرع دهليزي جج 


۱ 
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الشکل 22-23: صملاخ السمع الخارجي (مجرى السمع 
اخارجي). عتد من صیوان الأذن إلى غشاء الطبل (طبل الأذن). 
هذا القطع في الثلث الخارجي os‏ السمع یظهر بطانة Ad)‏ 
التي تحتوي على حریبات شعر صغيرة () وغدد زهية (SG)‏ 
وغدد عرقية متحورة مقترزة (ذات إفراز قمي) تدعی الغدد 
ااصملاعیة (CG)‏ تفرز كلا الغدتین مفرزات زيتية أو عية 
صفراء (6) تحتوي على عوامل مضادة للحرائیم نساعد في حعل 
جری السسمم خالياً من الیکروبات الغربية. تكبير 50 صبغة 
.H&E‏ 


| 
۱ 
۱ 


| | 8 8 التیه الغشاني 


الصدغي يدعى التيه العظمي يؤمن مساكن لتيه غشائي مملوء بسائل. 


تد : الكييسات yall,‏ ات (AJA‏ والقوقعة لحاسة السمع. 


iid‏ - صا بع 


الشكل 24-3: اللطخات الدهليزية وخلاياها. (a)‏ تتوضع منطقتين حسيتين» اللطخات. في الجدر الظهارية القريبة والكييسات ف المعقد 
الدهلیز ي. تيلف کل اللطختن 45 نسبجه متشابه Sets‏ على LY‏ منستقبلةآالية تدعے Ls‏ او ہے — الا ماد یھ وہہ 25 ا( 
الال بلج lel‏ وی الا اس جا Cd‏ 2 الأ يكل las‏ حا ne ab)!‏ 

حلي ن اگاه و صعية لراس والتسار ع لخطي خر كه لر اس. (ا) منظر يلي خدار ا ین مکو 
اعمة وغايات الف ۶ الدهلږ ى ! او ا متطام a3 : 7 ١‏ انملاع ام us KS‏ ۱ 1 
داعمة Liss‏ الفرع الدهليزي للعصب القحفي الثامن. یغطی السطح القمي للخحلایا A!‏ ائية ai,‏ أو غشاء جلا obi, cra‏ قاعدية 
LOY‏ تحتوي على اتصالات مشبكية مع GUY!‏ العصبية. (©) رسم خطیطی خلية مشعرة عامة تبين العديد من الاهداب الساكنة المستقيمة chy‏ 


انه من حلایا مشعره وخحلایا 


تحتوي على و تی أكتيئية واهدب sf‏ طویل مفر د متحور (SS‏ قمة متضخحمة. 


الشكل 25-23: غشاء أو غبار التوازن (حصيات الأذن). 
بی كريستالية في الجرء ا خارجي للغشاء a is a‏ 
غبار وان بنية متطاولة قلیلا قطرها 5 SS 10x‏ مركبة 
من کربوئات الکالسیوم في مطرق من البروتیوغلیکانات وتکمن 
آهیتها jee‏ غشاء OF BN‏ (حصیات الأذن) أثقل بكثير من 
اللمف الداخلی مما یسهل انحتاء الأهداب الساكنة واخر iS‏ 
المخسمة فى هذا الغشاء باتجاه الحاذبیة أو بتحرك الراس. تكبير 


600« اهر الالکترو ني للاسح. 


الاذن الوسطى Middle Ear‏ 
توي ادن errs!‏ کی ريل ما باطواء بے 


ریف الطبل cavity‏ ءنصدمسہت فراع غير منتظم یتوضم 
یتوضع 


داحل العظم الصدغي بين الغشاء الطبلي و السطح العظمی 
للأذن الداحلية (الشكل 12-23). یتواصل هذه التجویف 
أماميا مع البلعوم عن طریق الانبوب السمعي Auditory‏ 
tube‏ (آنبوب أو ستاش Eustachian tube‏ أو ol‏ 
البلعومي الطبلي Lab: 4 (Pharyngotympamic tube‏ مع 
تحاویف پاُخشائی] Mastoid cavities‏ صغيرة مملوءة باضواء 
للعظم الصدغی. تبطن الأذن الوسطی بظهارة مكعبة بسيطة 
تستند على صفيحة خاصة رقيقة تلتصق بشدة بسمحاق 
لعظم. قرب الأنبوب السمعی تتحول الظهارة البسيطة 
البطنة Lew‏ إلى ظهارة أسطوانية مطبقة_ USS‏ مهدبة 
مبطنة للأنبوب. على الرغم من أن جدران الأنبوب السمعي 
قابل للطی إلا أن الأنبوب يفتح في أثناء البلع ما يؤدي إلى 
ان ف دن ضغط اطواء ى الأذن الوسطى مع ضغط الوسط 

خارجي. یوجد ف MA)‏ الانسي للأذن الوسطی منطقتان 
lhe‏ بغشاء حال من العظم. تدعی sind‏ البیْضوية 
والدائر ية Oval and Round windows‏ والشكل 21-3). 

يتصل غشاء الطبل مع النافذة البيضوية بوساطة سلسلة 
من عظام ضكرة و تسمی العظام | السمعية Auditory ossicles‏ 
الي تحول الاھتزازات 0 eG‏ فى غشاء الطبل إلى 
الأذن الداحلية (الشكل 21-23) تسمی العظيمات المطرقة 
Malleus‏ و السندان Incus‏ والركاب Stapes‏ وهي 
كلمات ای تعتسین الطر قة والسندان والركاب وتعكس 
تشکل العام الم على الترال تلتصق الطرقة لت 
لضام سم ال ا کت 
الضا م الوجود نی غشاء النافذة البیضویة. تتمفصل العظام 
مس وا oh‏ 

0 عضلتان| هیکلیتان (ھیکلیتان) صغير تان 

ٍ ا وال IS‏ ما id‏ س جي aS‏ العظام وتساهم في 
ماية BED‏ الداخلية من الأصوات العالية المزعحة: 
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الأذن الداخلية Internal Ear‏ 
نتوضع الأذن الداحلية بش کامل 3 العظم الصدغي 
حيث یوجد التيه العظمي OS! Bony labyrinth‏ من 
سلسيلة معفده من ےہ متداحلق est‏ بداحله 2 
‘al es : ۳1‏ و ےت -Membranous labyrinth‏ 
Les‏ التيه الغشائي من حويصلة الأدم الظاهر السماة 
(الكيسة السمعية (Otocyst‏ التي تنغمد في التسيج الضام 
السغلی 3 أثناء الأسبوع الرابع من اخیاة sce!‏ و تفقد 
١‏ 
الصدغی الأولي. الذي يتشكل في المستقبل. في أثناء هذه 
العملية» يتغير شكل الحويصلة السمعية وتعطي الحزأين 

الرئيسين للتیه الغشائي : 

ه adi‏ الدهليزي :Vestibular labyrinth‏ يتو سط 
و شاو بالتوازظ و یتکون وکا کسی متصلن نأ مع 
ہکا esr Utricle 42 i ly‏ 16 وثلاث 
آقتية هلالية Lass‏ من ار و التیه القوقعي 

٠‏ التيه القوقعي :Cochlear labyrinth‏ يقوم بوظيفة السمع 
و ختو ي على 53 قوقعية cochlear duct‏ تتصل مع 


الکییس. وج ہے 
0 سے 


كل من هذه البنى cet‏ الظهارة المبطنة نو : 


مساحات كبيرة من مستقبلات آلية حسية أسطوانية تدعی 
الخلايا المشعرة Hair cells‏ في مناطق متخصصة: 
۰ لطختان Maculae‏ القريبة والكييسة 
ہ BG‏ أعراف آمبولية Cristae ampullaris‏ في الناطق 
الأمبولية الكبيرة لكل قناة هلالية 
ه عضو حلزونسي لكورتسي Spiral Organ of Corti‏ 
حازونسي طويل في القناة القوقعية 
oo pe‏ التيه العظمي على جويف مركزي غير منتظم 


۱ يدعى الدهليز Vestibule‏ يشكل مسکنا للقريبة والکییس. 


بوخ جلف الدهليز ثلاث قنوات عظمیة هلالية 
Semicircular canals‏ تغلف الأقنية افلالية على St‏ 
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الآخر من الدهلیز تحتوي القوقعة على قناة قوقعية (الشكل 


23-3). القوقعة بطول 23 هم وتدور (تلتف) مرتين 
ونصف حول لب be‏ يدعى عماد القوقعة ‘Modiolus‏ 
يحتوي عماد القوقعة على أوعية و ویحیط بأحسام 

لعصب القحفي 


الايا و استطالات All‏ 2 السمعى من 
التامن ف العقدة ا لزونیة أو القوقعية Spiral or‏ 


۹ 


۱ -Cochlear ganglion 
العظمي باللمف اخيطي‎ acl تمتلئ جميع مناطق‎ 
الذي يشبه في ترکیبه الشاردي السائل الدماغي‎ Perilymph 
الشوكى والسوائل خارج الخلوية فى الأنسحة الأحرى‎ 
من‎ BA) القلیل من البروتین. ينشأ اللمف‎ opt ولکنه‎ 
الو عائية احهرية لسمحاق العظم ویصب عن طریق‎ als 
القناة اللمفية اخيطية في الفراغ تحت العنكبوتي اجحاور.‎ 
علی تعليق ودعم التیه الغشائى المغلق‎ pus يعمل هلا‎ 
2 7ص“ اسل یه ای لیم‎ 
الذي يحتوي على كمية‎ Endolymph باللمف الداخلي‎ 
(mm 150) قليلة من البروتين ويتضف بغتاہ بالبوتاسیوم‎ 
وشبيه بالسوائل حارج الخلوية.‎ (mm 16( وفقره بالصوديوم‎ 
يشا اللمف الداحلی بشكل أساسي :من الشعیرات الدموية‎ 
الطبقة الرعائية في جدار القناة القوقعية ويرتشح من‎ ۳ 
ا یوب الوريدية للام الحافية عن طریق‎  بصیل‎ pleat 
اللمفية الداحلية.‎ Steet 
سو‎ 


الكييس والقريبة Saccule and Utricle‏ 
تتکون من غمد رقيق جدا من نسيج ضام مبطن بظهارة 

حرشفية abu,‏ يرتبط التيه الغشائی مع سمحاق acs)‏ 
العظمی مدائل من نسيج ضام Set‏ على جلة وعائية 
مجهرية دموية تغذئ أنسجة التیه الغشائی. إن اللطختين 
oll‏ جودتین ف جدار الكييس والقريبة تمثلان مناطق صغيرة 
من خلایا ] ظهارية عصبية أسطوانیة] تعصب بفروع من 
العصب الدهليزي (الشکل 24-23). تتوضع لظخة الکییس 
وري ردي على لحه القريية لو کلاه علك نفس 
aa‏ الاك رت کل کہا من جا که ي اجدار فيها 
Sie‏ آلا رس سا لیا شا al‏ التحسس وخلایا 


یا يبلغ عددھا 100-60 - 


أسظوانية ذاعمة دات ees Se‏ : 
oy‏ النهايات القمية للحلايا الشعره على هدب 
متحرك Kinocilium‏ مغر د له جسم قاعدي Sos Bos‏ 
متحور مہوت هن 3 اج من Sen‏ الدقيقة. كما توجد 
ie‏ من أهداب ساكنة Sterocilia (Anns)‏ طويلة Ato‏ 

5 
الساكنة‎ Gluey tes 0 
ات‎ 


= = = ۰ - و" مه 
من Zab:‏ قمية تة 2 بالک كتين تدعی صفیحة اخليدية) تعمل 


| 


ND all 
sae" لوصح‎ 


على اعاده هده لی البارزة الضلبة إلى 


کر تدش lea Boe‏ 5 ضيه گت مت ینہ 
المستقيم بعد ٦ << sls Vi‏ - ت سے تر سم 
الطه ULI at, cd)‏ 100 میگرون وت ضع متأخة للهدب 
الو ہے ١‏ - ق ك ب != 
السا acs‏ 


Jad‏ (الشكل 2423). تنغمس قمم الاهداب 
والغذب التحرك 3 Bi De ab‏ من الیرو تيوغليكانات 
تدعى غشاء ا السمعية -Otolthic memebrane‏ 
كل الطیقة الخارجية من هذا الغشاء بشی EP‏ ره 4 تدعى 


=) 


غبار OF) sl‏ أو غبار -Oteconia or otoliths O54!‏ 
(الشكل 25-3). 
تمتلك الخلايا المشعره 3 
مع النهايات العضبية الواردة الى الدماغ (الشكل 26-23( 
اخلایا المشعرة Tet‏ على نایات قاعدية 
۔ التهایات القاعدية لاغلب 


AL‏ القاعدية على مشايك 


حتوي بعض 
دائرية تحاط يكؤيس وارد انتهائى 
الخلايا المشعرة be‏ 11 أسطوانية الشكل SUE ols,‏ 
بصلية من الاعصاب الواردة. يحتوي كلا النوعين من الخلايا 
المشعرة أو أليافها الصادرة على اتصالات مشبكية مع 
الألياف الورادة من الدماغ تعمل على تغيير حساسية 
المستقبلات الالية (الشكل 26-23). تحاط كل ale‏ مشعرة 
Lys‏ داعمة ا العديد من الوظائف إضافة إلى تأمين الدعم 
الفيزيائي للمستقبلات الالية. 

الأقنية الهلالية (نصف الدائرية) Semicircular Ducts‏ 


هي احزاء من التيه الغشائي ها نفس الشكل العام 


للاجزاء الممائلة ٹی التيه العظمي. تمتد کل قناة هلالية من 
حدار القريبة وتتوضع في ثلاثة مستويات فراغية تختلفة بزوايا 
عمودية على بعضها بعضا (الشكل 23-23). 


1 ١ | ١ | 


5 


۷ ا اج 
0 اباب | ای" 
00 ۱ ۱ 
ا )1 = روابط جانبية 
ay‏ | ۱ 49 
07 ۱ 1 38 1 ۱ 
١‏ 1 ظ كك 1 
1 1 ۹ ۹ 
0 - ۳ ۷ 
tt 0 1‏ ۱ 
im | E 1‏ )| 
1 7 
الك a‏ 
ao‏ 2 
or‏ = یی 
= (شبكة انتهائية) 
b‏ 


الشكل 26-23: الخلايا المشعرة والحزم الشعرية: (AY‏ رسم توضيحي بین لوعن 
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من الفلذيا الشعرة تي اللطخات والاعراف الامپولية. تگوت 


j ١ ‘ ~ 5 ۰ ۱ 21 5‏ ۱ اناد المشى 3 خط | لو asl‏ 
النهایات القاعدية Wyte‏ الشعرة قط 1 دالرية ومعلقة بگویس عصيحي من لیت عصبني وازد بينم دو ي يا ر 1 اسطوان 


لسکا پر las‏ رالد O‏ الوإردة. یترافق كلا النوعين من الخلايا مع ألياف عصبية صادرة. 
ل واترتيط ؛ بم ۱ الأهداب الساكنة في صفوف متزايدة الارتفاغ آطوضا بالقرب من اهدب 


(0) رسم تخطیطی تفصيلي رمة شعرية من الأهداب الساكنة بين CPF‏ 
نحرك على جاتب واحد من آلا الع NI‏ 
قنوات شاردية وبروتینات تساهم في التوصیل الکهرباني الا 
تتصل الأهداب الساكنة مع بعضها بروابط متغد 


الأهداب الساكنة ey‏ ي على اغاط طو یلق جازم برواقنات .ھت تک 
: ۱ م ہی HUAN HAS‏ 
القنوات الشاردية اٹ جاور و وبالتالى جدوت تقر اق تھا 


شح او إغلاق 


توي غاية الأمبولة Amputla‏ التضحمة في كل ۶ 
ا Hills‏ ا 
ندعی عرف أمبو Crista ampullaris J‏ والشكل 27-23( 


Gn? 7 ١‏ و ألقتاة. تشمه 
إن هضبة العرف عمودية على اور الطولي للقناه 


الأغراف الأميولية ار ا بنية اللطخات» عا فيها ES‏ 
لشعرة والداعمة و bles‏ العصيية.. کما Mb‏ 

ده ا م نا ۰ 
یئن ہیں القيية ۳۰۷۰۹۰٦٦۷‏ 
حسية للخلايا الشیر سفيكة ولا تحتوي علی غبار القوازد 
كبر oot!‏ رالشکل 427-23 
HUY‏ الدهليزية للأذن of the Kar‏ اس 


00 


دة جاننية مكونة من بروتينات. 
cog .‏ التغيرات في توتر الروابط القمية الناجمة عن اشعناه جرم الشعر إلى 


با مخهر الالكتروني النافذ تظهر في فاية كل هدب ساكن منطقة US‏ تمتوي على 
لي الذي يحو ل التشاط الآلى للهداب الساكنة إلى bis‏ كهربائي في النلية الشعرة. 


اکٹر هذه الروابط دراسة هي الروابط القمية التي تربط قمم 


ردة من الايا الشعرة. 

آساسی في OUT‏ انعکاسية للمحافظة على وضعية مستقيمة 
وتوازن للحسم والسماح للعين بالبقاه ثابتة على نفس 
النقطة على الرغم من تغیرات G‏ وضعية الراس. تسيب 
حرکات الراس تحرك اللمف الداحلی والذي بدوره يسبب 
تمرك غشاء التوازن في کل من اللطخة والقبيبة فوق كل 
عرف أمبول. Gon‏ الزم الحسية للخلية الشعرة 
الدغمسة في طبقات البروتيوغليكان مع تمرك البروتیوغلیکان 
ما Gop‏ إلى تغير كمون الراحة odd‏ الخلايا وتغير معدل 
تحرر الناقل العصبسي إلى الأعصاب الواردة. عندما تنحرفت 
الحرمة المشعرة EL‏ الدب المتجرك تسحب سلاسل 
صنیرة جدا من بروتين متصلة مع الأهداب» RSS‏ تدعی 
رو ابسط قمية Tip links‏ وتسفتح قبرات الشوارد للسماح 


چت 
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جریان شوارد البوتاسیوم رالشاردة الرئيسة في اللعف 
لداحلي). يودي زوال الاستقطاب ‏ الخلية الشعرة إلى 
فتح قنوات شوارد الکالسیوم بالقرب من فاعدة الخلية و هذا 
فز محر ر الناقل العصیی (الشکل 28-23). عندما یتوقف 
حرف الراس تعود حرم الاهداب الساکتة إلى وضعها 
الطبيعي المستقيم وتعود LOE‏ المشعرة بسرعة إلى وضعها 
الستقطب ویعود كمون الراحة. تؤدي حرکات الرأس 
۷۷۰ 9۰ 
إلى بطع الروابط القمية ما يسبب انغلاق القنوات الشاردية 
وفرط استقطاب الخلية ويؤدي هذا بدوره إلى اتغلاق قنوات 
الكالسيوم قي قاعدة الخلية وانخفاض تحرر الناقل العصبي 
(الشكل 28-23). 


27.23 أمبولات وأعراف الأقنية الهلالية (نصف 
ل المقظع التحطیطی الظاهر .هنا تحتوي کل قناة هلالية 
ا متفحة تدعی الأمبولة. Ley‏ حدار كل 0 كهضبة 

هر 1 a. ee‏ گا 


| < 
نہ الم 


EE 0 7‏ | ۱ 
مج ا لے در ات عو 
te 5 1 1‏ 
1 یا جیا 2 نو و At‏ 
و 


تنحسسن الخلايا المشعرة في الاعراف الامپولية حرکات 
الرأس الدووانية أو الزاوية Angular movements of the‏ 
0 تتوخه الخلايا المشعرة على جانبي الرس بقطبية 
عا كسة عند التفاف الراش ا زوال استقطاب اخلایا 
المشعرة علی GL‏ واحد وحدوت قرط علی KS‏ 
الاخر. تستقبل عصبونات النواة الدهليزية في الجهاز 
لعصيي ال ركزي شارات من بحموعات وت افلالية 
على کل جانب بشکل تلقائي فرعم دوران الرآس بناء 
على العدل pl‏ لتحزر الناقل على جائيي الرآس. 

تستجیب الخلايا المشعرة ف اللطخات وااک نات 
والقریبات للتسار 4 اخطي Linear acceleration‏ و اخاذبية 
Gravity‏ وميلان الرس .Tilt of the head‏ نظر 1 لکوت غبار 
التوازن أثقل من اللمف الداحلى تتحرف حرم الأهداب 
الساكنة بالحاذبية في جالة عدم SA‏ الرأس وعتد ميلان 
الرأس بالنسبة للجاذبية وتحرك الانسان bE‏ مستقيم تسیب 
العطالة إطالة غشاء Oj) al‏ 

تنتقل الدفعات العضبية من جميع مناطق ac)‏ الدهلیری 
على طول العصب القحفي الثامن إلى النوی الدهليزية في 
a‏ العصبي ال ركزي حیت يتم ترجمتها مع الدقعات 
من المستقبلات الآلية للجهاز العضلي الميكلي لتأمین قاغدة . 
Agi ee‏ 0ف 3 Sat‏ ات والتوازن. 


فتج عن حدوث اضطراب في یار لدهيزي دُوار أو figs‏ 


0 أي احساسن الجسم بدوار وانعدام ال واز 3 
dizziness‏ یحدٹ ذلك بسبب العدوی والأدوية والأورا 2 | تقرید a‏ 
من العصب لدهليزي. قد بسي تور إن لب تَا +۷" 

نيه الأعراف الأمبولية في الأقنية الهلالية. عادة ما يودي فرط 
aia‏ لش ا لئ کرت متعاقبة في الت 1 : 
الخطی pats‏ | ات اتجاهية لی ت۶7 الحرك 4s‏ دا Mo 7 1 (he‏ 
ا a‏ 4 اد 
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القوقعية على اللمف الداحلی وتنتهي فق قمة القوقعة بیتما 


ناتف مرتین ونصف و حاط بفراغات للفیة غيطبة متحصصة. ١‏ تحتوي السقالة الدهليزية والطبلية على اللمف الحيطي وف 
8 5 1 ھت ہے ١‏ 5 
7 اله And oi‏ 3 الشرائح النسيجية تم ay‏ على ثلاثة فراغات الحقيقة هو ysl‏ طويل يندا 3 اليافدة البيضوية Oval‏ 


gels 1 
1 ۱ ۱ 


8 الدهليزر ية من vestibuli be!‏ 8 والسقالة window‏ وينتهي 3 النافذة الدائرية Round window‏ 


الوسطى Scala media‏ (القناة القوقعية) ‏ الوسط والسقالة (الشكل ۰623-23 فهما یتصلان مع بعضهما في قمة القوقعة 


الطبلية Scala tympani‏ (الشكل 29-23(. تحتوي القناة من حلال ثقب يدعى ثقب القوقعة ‘Helicotrema‏ 


elm ۳‏ المشعرة و الداعمة ae‏ مرج الظهارة امرتبطة بارتباطات سادة. تعرض التهايات 
الهمية Lal)‏ ال الذي بحوي ترا كبز اس اي ترك شاو لبود سيرم س السبطوح 
2 مہوت إلى اللعف سے 1 ااي المشعرة مستقطبة وبداحلها كمية قليلة من البوتاسيوم وتراکیز منخفضة من الناقل 
ای و 00 الو اردة 7 النهايات القاعناية للخلايا.. (a)‏ كما هو ظاهر هنا تنتج حرکات الرأس التي تسبب ی 
می ال قح وات ار ره 
0 الساکنة باتحاة الحدتب on 2 5 oot‏ الكالسيوم ف النهاية الفاعدية التي PF‏ غریر الناقل العصبي. عندما تتوقف 
8 وتاسيوم على إزالة استقطاب ig‏ 9 بیج ا BNW‏ رجاه الاك بعیدا عن الدب SAV‏ اتخدام توتر md‏ القمية ما یو دی 
ui‏ 0 يعود استقعلاب الخلية بسر hry‏ 0803032 ااب ٣‏ و ةن 72 gan aust‏ باعداد ais‏ من لیاف عصبية واردة 
ا ×۶ زارد البوتاسیوم بشکل ی ۲ خر کاٹ اللمف الداتحلي بشكل ختلف بط | لتوضعاها ف اللطخات تر الامبو لية. iW‏ 
ous‏ سو Sa,‏ تی المناطق 71و و NE‏ امت 


J‏ 28-3 : الانيقال الآلى في اخلایا الشعر؟ 
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9 صورة عن قرب للقوقعة 


الشكل 29-23: القوقعة والعضو الحلزوي. تشكل القوقعة الحزء 
السمعي من الأذك الداتحلية وها شكل يشبه شكل الحلزون 
يمزأيها العظمي والتيه الغشائي (a)‏ مقطع في كامل القوقعة 

يبين القناة القوقعية مقطعة ف أماكن متعددة. (ط) هذا المخطط 
يظهر رما تخطيطياً يبين منظراً تفصيلياً ف لفة من لفات قناة 
القوقعة والمسافات المجاورة المملوءة باللمف احیطی التي 
تتمثل بالسقالة الطبلية والدهليزية. يُفرز اللمف الداحلي من 
الخط الوعائي وهو منطقة غنية بالشعيرات الدموية لسمحاق 
العظم ا مرافق للبطانة الظهارية ف الجدار. (ء) رصم مخطيطي 
للعضو احلزوني بتفاصيل أكثر. (A)‏ صورة بحهرية تین 
صفات مهمة تشمل: الغشاء القاعدي (BM)‏ الذي يستند عليه 
العضو الحلزوني والغشاء السقفي (TM)‏ الذي تد من خلايا 
الحافة الخلزونية (SL)‏ ويلامس الأهداب الساكنة للخلایا 
المشعرة الداعلية (THC)‏ والخلايا المشعرة الداخلية (OHC)‏ 
توجد أيضاً عدة أنواع من الخلايا الداعمة منها الخلايا السبلامية 
الداحلية (TP)‏ والخارجية (OP)‏ التي ترتبط بشكل وثيق مع 
الخلايا المشعرة وتساهم في جعل الظهارة محكمة السد لفصل 
اللمف الداحلي عن اللمف احيطي في السقالة الطبلية. 

تشكل الخلايا العمادية الأخرئ صفات بيوية ختلفة في عضو 
كورتني وتلعب دوراً هاما في تحويل الاهترازات إلى منبه 
دقیق للحلایا المشعرة. تشمل هذه الخلايا: VE)‏ العمادية ف 
الداحلية (IPC)‏ والخارحية (OPC)‏ التي تحيط بفراغ یدعی . . i‏ 
النفق الداخلي (IT)‏ بینما تجاور خلايا داعمة أخرى gist‏ 
الخارجي (OT)‏ تشكل الألياف العصبية الواردة من الخلايا 

المشعرة العصب القوقعي (CN)‏ وهو فرع من العصب 

القحفي الٹامن, BSS‏ 5 صبغة H&E‏ 


7٣‏ تسیل ري عن ئل 
الدهليزية بالغشاء الدهليزي Vestibular membrane‏ 
والشكل 30-23). یتالف الغشاء الدهليزي الرقیق جدا من 
وظهاره حرشفیة .بسيطة على كلا اجانبین 


OHC 


تقابل إحداها السقالة الدهليزية والاجری, جزء من بطانة 
القئاة القوقعية. نحتوي اديا کد الطبقتين على ارتباطات 
سادة كثيفة 5 py‏ 

9 كينا gph ie MULL Aes‏ سر ۱ 
الغشاء بین اللمف الداخلى وا حیطی. 


"9 


م2 


الشکل 30-23: القناة القو قعية والعقد اخلزونية. یتوضع pal‏ 
(SO) TS‏ على الجدار القاعدي لقناه القوقعية (CD)‏ عتلی 
sisi‏ باللمف الداحلى الذي ينتجه الط الوعائي (STV)‏ وهو 
ارتباط بين الخلايا الظهارية الأسطوانية یتضمن العدید من الطيات 


القاعدية والشعيرات الدموية قى سحاق العظم (8). یوحد قي حانب 
واحد من القتاة القوقعية السقالة الدهليزية (SV)‏ والسقالة الطبلية 
aed (ST)‏ باللمف Jett‏ واقسعمر 3( قمة القوقعة. ترسل أججسام 
اخلایا العصبية ثنائية القطب ف العقدة الحلرونية (SG)‏ تغصنات إلى 
الخلايا المشعرة peal‏ الخلزوني ۾ تر سا اه یر پاجحاه التو اه الم قعية 
jus! 2‏ العص اگ po 3S‏ 5 صبغة H&E‏ 
یو جد على الجدار الجانبي sual)‏ الق قعية الخط 
یی ۳ یں 
لرعائي Stria vascularis‏ (الشكل 30-23)» وهو ظهارة 
رة مسوولة عن إنتاج اللمف الداعلي وا حافظة عليه في 
کا = ١ ۴ 3 3 i‏ 
مل التيه القشائی. bs) Ch!‏ الوعائی شبكة من 
1> 1 م 
ك كشيتها اخلوية القاعدية حیث تتوضع فيها العديد من 
)2 ی ۱ سا رک 
رات. تتحرر شوارد البوتاسیوم والسائل الذي ثم 
من a‏ : 
J‏ لشعیرات الدموية عن طریق هزه الخلايا الظهارية إلى 
القرام 20 = 
۲ لو sand‏ هن داخحلي. 
2 ابخدار ni‏ . وداج الك ind‏ قالة 5 
ر الدي یفصل المقناه !)52 قعية عن السقالة الطبلية 
SOE:‏ ری یا Sides,‏ 
4 معدم تدعی عضو كورتي Organ of corti‏ أو 


1 ۱ : ۰ 1 ا > لكب - 7 
العضو اخلزوني Spiral organ‏ الذي يتوري على 
= ںا ت ۱ 0 8 > نم 
۳۰م ا رت 43 حا = 7 میس > یا مس 0 سسجت 
نىا پیر جالیح يک 


ال 


سے 
٠ ۰1 ۱ 1‏ 
he. 5 0 ١ 5‏ 7 4۹ 
are‏ دادات الصه ب اہ صا . 2 -. = I>‏ ذا 
| 


]| | : : 7 مع ہا 5 Tf te ESA‏ 1 
اخل و : عل صفحة فاعدية OOS‏ دعی الختاء 
اجب ت — 9 


القاعدی Basilar memebrane‏ يه جد توعان رنه 5 
الخلايا المشعرة (Ctl)‏ 29-32): خلایا مشعرة خارجیه 


> 0ن 


. - چم > = : 
Outer hair cells‏ تم جد على شحل ADE‏ صعوف بالعرب 


م- التافذه السضه‌ية وتز داد إلى a‏ صفوف بالقرب من 
قمة القء قعة ویوجد صف واحد من LYS‏ مشع 5 داخلية 


م x‏ 78 ےا و - ۱ ۲ 
[nner hair cells‏ تتو ی الخلايا على صف حطی من 
حلبه Rams‏ 5 حأ جنة 


اكنة ااط بلة (الشکا 
: ل 


se) 425 صف معوس من الاهداب السا‎ ae 


ty SF بیئما‎ 2S LISI الأهداب‎ 


31-3). لا یو جد هدب حو کی 3 الخلايا لشعره الَو قعية 


a. if i= اہ‎  ج‎ 
S| 


>> 9 ۱ > 
de eS‏ بے ۲۹ پہی یک 
0 د أرقي يذه 


الٹکا 31-3: الأهداب الساكنة للخلایا الشعرة في القو قعة. 
صفوف من الخلايا المشعرة الخارجية (a)‏ وصف وحيد للخلايا 


المشعرة الداخلية (تا) في وسط لفة القوقعة.تكبير 2700. 


. 7 قمم الأهداب Lo a5 Lisl‏ المشعرة ا لخارجحية 
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الأطو ل ف الغشاء السقفي Tectorial membrane‏ الذي هر المر حلة الحنينية من مفرزات الخلايا القادمة من منطقة متا مة 
re 2‏ 


الألياف الکو لاجنية IXs Vs 11 bs)‏ وآ مرافقة عصبية صادرة وواردة وتكون الداحلية شديدة 18 « 1 
للبروتیوغلیکانات ویروتینات cel‏ ویتشکل في ef‏ تتوضع آأجسام العصبونات ast‏ القطب الواردة لعضو کی ۲ 
عظیمات السمع 


Se a | 1‏ ا 


قناة قوقعية 
اصوات ذات ترددات منخفضة 


“ie 7‏ 
J‏ 32.23 و واج و حرکات الصوت في الأذن. بحري الأمرا ج الصوتية من خلال قمع إلى الغشاء الطبلي عن طريق الأذن الخارجية وتنتقل 
الو سطی بوساطة کا دات الشمع. یتح عن حر کات عظم ا موحات ضغطية في اللمف احيطي على BY‏ ۷ 
يت تم ع الشكل الخلزوني للقوقعة مستقيما في هذه الرسوم التحطيطية لاظھار كيفية تأثير موحات Sane‏ عضو كدر 
۱ ر. موجات الضغط تحرك عضو كورتي الذي يسبب إزالة استقطاب 0 فرط استقطاب الخلايا المشعرة ذات ١‏ 1۱ 
النواقل 0 g‏ الألياف الراردة الات لري ۱4 یتج عن ذلك إغارات سقطعة انها بی الركري > 
۱ عبر القناة ال القوقعی apie Pes‏ وتتبددد في النافذة الدائر ية تتحسس انلذلایا الشعرة الامو اج ۱ on‏ ارات 

ة على ف تنج الأصو ات ols‏ الثرددات المنحفضة 2 اج ضغطية تعمل ae‏ تیه ٠‏ عضو کور 
المر ال 5 تحدث الأموا واج لصو ذات الترددات العالية تاثيرا في عضيو alas‏ بالقرب e‏ ی 
لى ددات المتوسطة تغيير مہ ضو كررتسي بين النهايتين. ١‏ 


قي اللب العظمي لعماد القوقعة وتشكل العقدة الحلزونية 
Spiral ganglion‏ (الشكل 29-23 و30-23). 

يوحذ توعان أساسان من Le‏ داعمة أسطوانية 
مشار كة Lal‏ المشعرة قي عضو کورتي (الشکل 
29-3): خلايا عمادية Pillar cells‏ صلبة لوجود حزم 
الكيزاتين وتكون sone‏ بفرا غ مثلٹی الشكل يشبه المع بین 
Lost‏ المشعرة الداحلية de Gly‏ وخلايا سلامية 
Phalangeal‏ یط بشكل وثيق بالخلايا المشعرة الداحلية 
والخارجية . وتدعمها مباشرة LES‏ تغلف الخلية المشعرة 
الداحلية والنهايات القاعدية للخلایا المشعرة الخارجية. 

تتحسس الأهداب الساكنئة في الخلايا الشعرة القوقعية 
حركات عضو كورتي. تقوم القريبة بجمع موجات الصوت 
من الأذن التارحية ae‏ اھتزاز الغشاء الطبلي والذي 
يسبت ,يدوه LUSH AF‏ بى OSM‏ الوسطق . (الشكل 
3. يسمح كبر حجم الغشاء الطبلي مقارنة مع غشاء 
النافذة البيضوية وكذلك الخواض الالية لسلسلة عظيمات 
السمع المتصلة مع هذين الغشائین بانتقال أعظمي للطاقة ب 
el gal‏ و اللمف اخارجي من مو جات الصوت إلى اهتزازات 
في الأنسجة والغرف الملوءة بالسوائل. 

موجات الضغط في اللمف الخارجي تبدا 
البيضوية وتتحرك على طول السقالة الدهليزية. تسبب کل 
موجة ضغط تحرك مؤقت للأغشية الدهليزية و/أو القاعدية 
واللمف الداحلی امیط بعضو کورت. يختلف عرض 


من النافده 


وصلابة واخواص الفيزيائية للغشاء القاعدي الذي يدعم 
عضو كورتني على کامل طوله. یسیّب هذا ی منطقة 


الانزياح الأعظمي ضمن عضو کو زی الھتز اختلافاً 5 
"لتردد:موخات الصوت أي عدد الموجحات التي تحتاز نقطة 
ها ي وحدة yj‏ تقاس PAL‏ الع التردد). تسیب 

اضر ات ذات التردادت العالية # 3 ١‏ ای تب 


العين والأذن: أغضاء الحس الخاصة / 533 
eth‏ ي أي < SS‏ = نت 


التقاطھا تحرك الغشاء القاعدي في القمة أو في ثقب القوقعة. 
بعد العبور من خلال القداة القوقعیة وعضو كورتي في 
العديد من النقاط تنتقل مو جات الضغط إلى السقالة الطبلية 
وتخر ج من النافذة الدائرية (الشكل 32-23). 

الستقبلات الحقيقية خاسة السمع توجد ۾ الخلايا 
المشعرة الداحلیة الأغزر 
الخلايا المشعرة الخارجية وفايات أحداجا ESL‏ المنغمسة 


في العشاء السقفی د يزول استقطاكا عندما تتحرف محولاات 


تخحصیبا فى ف فعة عضو و 


الطاقة الالية في عملية مشاة لتلك التي Das‏ فى LIA‏ 
المشعرة الدهليزية التي حم شرحها Sok Nast‏ زوال 
الاستقطاب .في الخلايا المشعرة الخارجية بشکل سريع إلى 
قصر الخلايا الاسطوانية tes‏ توسط بروتين داخلی عابر 
للغشاء بدعی بريسعين Prestin‏ يكثر في الاغشية الخانبية 
للخلية. يتغير شکل البریستین ویٹاثر افیکل اخلوي عند 
لتعرض جھد کهربا 
زوال استقطاب الغشاء وتصیح طويلة قي حالة فرط 
الاستقطاب. تسب ار کات شبه الكيسية للحلایا الشعرة 
الخارجية ۲هتزازات في الغشاء السقفی مقابل الأهداب 
الساكنة للخلایا الشعرة الداحلية احاورة (الشکل 29-23) 
ما يؤدي ال تضحيم الاشارات في هذه اخلایا ومن ثم 
تسقل إلى الجهاز Bg ae‏ الركزي لتحليلها كأصوات. 


ئی فینخفض طول اخلایا پسرعة عتط 


pa‏ تم شرا درد من قمر واتسی تصنف عادة الى 
سی( ]( hie sil! ee! dis‏ (صمم توصیلی) Conductive‏ 
hearing loss‏ يشمل العديد من اضطرابات في SY‏ 
لمتوسطة التي تقب نقح fing‏ الاهتزازات Habs‏ 
عظیمات السمع من لفشاء الطبلي إلى النافذة البيضوية. من 
' الأمئلة الشائعة کا ون otosclerosis‏ حیث تتطور آفات 
تشبه الندبة في التیه العظمي قرب عظم الركاب الذني بیبط الحركة 
i‏ النافذة البيضوية. ان التهاب الأذن الرسطی Otitis media‏ 
شائع الحدوث في الأطفال: نتيجة عدوى متقدمة في الجهاز 
النتفسي العلوي وانخفاض في توصيل الصوت نتيجة تراكم 


'" السوائل فی التجويف. (2) صمم حسي عضبي Sensorineural‏ 


1 2 : : 3 ١ 0 1 
مم‎ Law. © tt TR. Senos ayes 7 سستے‎ 35 7 | > TF - 0 ے ت سح‎ 


0 ۰ 500 | ٠. ۱ 
SA VY ملونة باللون‎ che و کریات‎ WIS; Hematoxylin and Eosin (H&E) آلهیماتوکسلین و ایوزین‎ 


الهيماتو كسلين: يلون الناطق الخلوية الغنية sly th‏ (متوهج) أو البرتقالي بیتما یتلون الكولاحين یاللون الاترق 
الكبيرة ا حبة OU LU‏ القاعدية (الأسية) (RNAs DNA)‏ المتوهج أو أزرق شاحب. عادة ما یستخلم ثلاني كروم 
باللون الأرجواتتی لوق ا اكور السو وهو من ف . لالوري اون الايا BEAN‏ التموية لمتعرم في الج 
الصبعات سوه سین ری اا رال تس ۸2 کل حاون ارات مخ سل سے لی 
بالشبکة افيولية الداخلية الخشنة .كما یستخدم لاسوت وثلائی الکروم لعوموري تعطي تفس التتائج 


= 
١ 


امیماتو کسلین للتباین مهد یه اہ تک نی عض لات ون يها راجت و ارت اک او 
ملو ن حامضي boy al‏ بالجزيئات الكبيرة القاعدية اللون الازرق. 

کالکولاجین ومعظم البروتينات افيولية 7 8ی بے س = ون | | 

المتقدرات: ويلون الآيوزين المناطق الغتية بهذه البین باللون Picro-Sirius-Hematoxylin (PSH)‏ 


۱ لذا ده الب ف المقاطع التسيجية ملونة‎ AY ردی‎ oll 
i HEE الوردي والأرجواني عندما تلون يال‎ O UL 
الوردي والنوى باللو ن ال رجواتتی ف حالة استحدام‎ 
: ٠ الباراروزانیلین - أ: تولودیز‎ 
od زرق التولودين 7 افیماته کسلین. با۔ المستقطت د الكو لا ےن‎ 
نم یی 7 ا‎ 2 Pararosaniline-Toluidine Blue (PT) 
pa Sal NSS وپالیکروسریص الأحر .حخاضية:‎ SC 
۶ و‎ Ss هي صبغة مركبة تعمل على تلوين أجزاء الكرو ماتین لبيكرو سریص ر ر‎ 
J الداكنة باللون الارجوانی والهيول والکولاجین باللون‎ 
وڈ تفاعل حمض البيروديك - شيف‎ es. ا م‎ 
لنسيجية‎ | 2 - | 
Periodic Acid-Schiff Reaction (PAS) ce لبنفسجي لباهت» تخترق هذه الصبغة‎ 
SS eos 1 4 4 — Mar aoe 
ولذا تستخدم في هو تقنية كيميائية نسيجية تلون الكريوهيدرات الوجودة‎ HEE بلاستيكية بشكل أسهل من صبغة‎ 
۰ 3 ف لص‎ ۳ 3 
مقاطع المدموحة براتنج الأكريليك لتوضيح تفاصيل البنى 3 مکونات ال لیة باللون الأحمر الأرحواني (أرجواني‎ 
شائع الاستخدام لإظهار اخلایا‎ PAS Jer النسيجية بشكل افضل. كما يستخدم عموما لتولوختن وردي.‎ 
المملوءة بالحبيبات المخاطية والترسبات الغليكوجينية أو‎ Chet لازرق کملون تفريقي للعناصر الخلوية وحاصة‎ 
۱ ۱ 
فيولية. الکو یس السکري.‎ 
Wright-Giemsa Stain رايت‎ - luge ملون‎ Mallory Trichrome ثلاثي كروم لمالوري‎ 
* ١ 
من اللونات في سلسلة من هرا ضیغتان متشاعتان مکونتان من اتحاد. عدد من‎ fous هده التقنية تستخدم‎ 
پاللون ال وای وهبوف از رتایت تستخدم على نطساق واسع في تلوین مسحات‎ aida الخطرات يندج متها نوی‎ 


تلون صبغة السریص الأحمر قي ملول من am‏ 


— 


6 / الملحق 


الخلايا الدموية ونقي العظام المثبتة. تمتلك الحبيبات في 
الکریات البیضاء خواص OWE)‏ تفريقية لکونات الصبغة. 
opts‏ النوی OWL‏ الوردي والکریات ا حمر بلون وردي 
منتظم أو لون أرجواني برتقالي. 
ملونات الفضة أو الذهب Silver or Gold Stains‏ 

تم استخدام وتطوير تقنيات مختلفة حالیل أملاح الفضة 
والذهب لإظهار البئ الخيطية في العصبونات GUY,‏ 
ESB‏ رک اجن ف (Ut‏ تو اھت سی 
تتلون هذه الخيوط بلون فكي 6S‏ آو آسود. لقد تم 
استبدال مثل هذه الملونات ل تات Sell‏ الکیمبان2 


ما 


Stains for Elastin الإيلاستين‎ been 


م تطویر لعدید من طرائق التلوین الخاصة الب 
المرنة عن البئ الکو لاجينية ومعظم هذه الملونات تقوم بتلوين 
البنبى الغنية بالإيلاستين باللون ليني أو الأرحواتي 
الداکن ded‏ عنها: علوت يويغريت ريزورسين فوشسين 
والألدهيدفوشسين وملونات الأورستین فان 


ملونات الشحم Stains for Lipid‏ | ۱ 
وا و 
تستحدم الملونات اخبة by ae‏ طیرات 

ا ف التقنينات النسيجية bee Sie‏ 


باللون 0 2h‏ و كسيد se 1 Any ES‏ | 
الذي یستحدم قي احهر الإلكتروني ك 4 & 
بُختصر إلى dole‏ سوداء باتحادہ مع الحموض الدهتية غ 


4 او رب 


۱ ۰ De اس‎ 


المشعبة لذا يستخدم كملون للشحوم. = a‏ 
4 الأخرى Other Common Stains‏ 81 3 


تستخحدم العدید من أصبغة الإنيلين القاعدية 7 نها 
اللازوردية (أزرق التيلي) و الکریستال البتفسجی وا a‏ 
الكريستال اللامع وأزرق اللوكسول السريع foe;‏ + 
الفاتح نظرا لیقاء lly ot SW‏ قي البنسی خلویة وس 3 
تلو ay‏ في bull‏ البرافینیت تم تطویر العدید من ٠‏ 
الطرائق 9 التلوينية ی نات لاستحخدامها ق : 
اة 0 7 3 ظ 


is 
es 
7 


صتا حر 


۳ 


جس سر اي ںی جحا ys‏ 


OFT 


2 خصوي ox‏ 
al‏ نل (خلوية) 

حاجز دموي هوائي 

حاجز دموي دماغي 

نقي عظم 

طوق عظم 


Bladder 

Blastomers 

Blood — testis barrier 
Blood forming elements 
Blood-air barrier 


Blood-brain barrier (bbb) 


Body cell/ perikaryon 
Bon marrow 

Bone callus 

Bone collar 

Bone matrix 

Bony labyrinth 
Bowman capsule 
Bronchi 

Bronchial tree 
Bronchioles 
Brown fat tissue 
Brush border 
Brush cells 

Buffy coat 
Bulburethral gland 


Calcified cartilage 
Calcitonin 
Cancellous bone 
Capillaries 

Capsule 

Carbonic anhydrase 
Cardia 

Cardiac muscle 
Carotid bodies 
Carotid 5 
Catagen 

Cell culture 

Cell cycle 

Cell differentiation 
Cell division 

Cell lineages 
Cementocytes 
‘Cementum — 


وه 

تصنیع أو تركيب كيميائي 
كيموكينات (عوامل تنشيط 
كيميائي) 

كيمنوتاكمنيتات (عو امل جذب 


كيميائي) 

خلايا رئيسة (مفرزة للخماثر) 
أرومات الخلايا الغضروفية 
خلايا غضروفية 

کوندرونکتین 

مشيمية 

كروماتين 

كيلو مرو نات أو دقائق كيلوسية 
كيموس 

جسم سی 


استطالات هدبية 


5 ۱ سر‎ pressure 
۶× و‎ stony stimulating factors 
E units (CFUS) 


3 
1 


Complement system 
onfoca si microscope 
0 onjun Va 

٤ 9 ۳ 
One : > 


6 ntinuo us te capillaries: 


خلايا خازنة للشحوم. 
شعيرات مثقبة (نافذية) 
ألياف 

عامل نمو الارومات الليفية 


ل * 


فلعات أو شقوق ترشيح 


حويصل صفراوي (مرارة) 


ات مرارية 


False vocal cords 

Fat - storing cells 
Fenestrated capillaries 
Fibers 

Fibrillin 

Fibroblast growth factor 
Fibrocartilage 
Fibrocytes 

Fibrosis 

Fibrous astrocyte 
Fibrous layer 
Filiform papillae 
Filtration slits 
Fixation 

Flagellas 

Fluid mosaic model 
Fluorescence microscope 
Foam cells 

Folilate papillae 
Follicle mature 
Follicular cells 

Freeze fracture 
Fundus 


Fungiform papillae 


Gallbladder 
Gallstones 
Ganglia 
Ganglion cells 
Gap junction 
Gastric pits 


Glomerular basement membrane 


GBM 

Germinal center 
Germinal epithelium 
Giant cells 


استحداث (تصنيع) السكر 
كنان سكري (غطاء بروتيتي سكري) 
حبيبات. غليكوجين 

غلیکوز أمينوغليكانات 
خلايا كأسية 

als te 

جريب جراف 

dal,‏ رمادية 

Sale‏ أساسية 

عوامل نمو 

خلايا مشعرة 

جسيمات هاسال 

جملة هافرس 

هيماتوكسلين وأيوزين 
جسيمات نصف ر ايطية (جسیم 
واصل نصفي) 
بو اسیر شرجية 

فصیص کبدي 
کروماتین مغایر 
وریدات ذات بطانه مرتفعة 
سره 
خلايا متسجة (بلاعم) 


علم النسج 
فراز متفرز (AS)‏ 
اتباب 

هزمونات 

جوبات هوشب 
غضروف زجاجي 


Glomerular mesangial cells 


alyx 


Glycosaminoglycans 


Goblet cells 
Golgi apparatus 
Graafian follicle 


Granulosa luteal cells 


‘Ground substance 
‘Growth factors 


Hair cells 

Hassal corpuscles 
Haversian system 
Hematoxylin and eosin 


Hemidesmosomes 


Hemorrhoids 
Hepatic lobule 

Hepatocyte 

Heterochromatin 


. High endothelial venules (HEV) 


03 نے وپ ا جو NSN DC‏ 
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یی 
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542 / المصطلحات 
خلايا دنه Mast cells‏ طبقة مخاطية Mucosa layer‏ 
مستقبلات مطرقية Matrix receptors‏ خلايا بدينة مخاطية iMiucosalzaast-cells‏ 
. عظم ناضح Mature bone‏ غشاء. مخاطي Mucous membrane‏ 
لب Medulla‏ | خلایا عنق مخاطية یس و ن 
حبال لبية LOG Medullay cords‏ مخاطية Mucous cells‏ 
جيوب لبية Medullay sinuses‏ نسيج مخاطي aig ussne‏ 
آرومات خلايا النواء Megakaryoblasts‏ بروئینات سكرية متعددة الالتصاقات Mauttiudhesive glycoproteins‏ 
خلايا النواء دا ع غدد متعددة الخلايا Multicellular glands‏ 
انقسام منصف Meiosis‏ خلانا متعدد المساكن Multilocular adipose cells‏ 
مقايضة غشائية Membrane trafficking‏ عصبونات متعددة الأقطاب Multipolar neurons‏ 
الطمث (الحيض) Menarche‏ مغازل عضلیة Muscle spindles‏ 
سحایا Meninges‏ طبقة عضلية Muscularis layer‏ 
دوزة ظمثية Menstrual cycle‏ جريب أولي متعدد الطبقات Mutilaminar primary Follicle‏ 
Merkel cells 0. ES‏ آلیاف مياليئية Myelinated fibers‏ 
افراز فارز (دائم الذوره) Merocrine‏ سلسلة LOS‏ نقوية Myeloid cell lineage‏ 
خلایا متوسطیة Mesenchymal cells‏ ضفيرة عضلية عصبیة معوية Myentric nerve plexus‏ 
ظهارة متوسطية Mesenchymal epithelium‏ سليفة عضلية Myoblast‏ 
اللحمة المتوسطية Mesenchyme‏ عضلة قلبية Myocardium‏ 
أذيم أوسط (وريقة جنينية وسطى) Mesoderm‏ خلايا عضلية ظهارية Myoepithelial cells‏ 
تبدل لوني Metachromatic‏ لییفات عضلية Myofibrils‏ 
خلایا خليفة نقويّة Metamyelocyctes‏ | أرومات ليفية عضلية Myofibroblast‏ 
شعيرات شريانية Metarterioles‏ خلایا شبه عضلية Myoid cells‏ © 
نقيلة (انتشار) Metastasis‏ الطبقة العضلية الرحمية Myometrium‏ 
Olin!‏ دقيقة (مجهرية) Microfibril‏ ارتباط عضلي عصبي Myoneural junction‏ 
خلايا طية مجهرية — Microfold cell‏ اعتلالات عضلية Myopathies‏ 
خلايا دبقية صغيرة N Microglia (GES)‏ 
نبيبات دقيقة Microtubules (hed)‏ | آنزیم أكسيداز ثنائي نوكليوتيد NADPH oxidase‏ 
- مراكز تنظيم نبیبات دقيقة Microtubules-organizing centers‏ نيكوتين وأدنين فوسفات 
ا اة مهرد Microvasculature‏ مطرق الظفر Nex‏ 
Microvilli :‏ حفر أنفية 0 0 
Mitochondria ۳ 7‏ بلعوم أنفي : 


® طبيعية‎ Ab خلايا‎ Mitosis 
نخر‎ Molecules 
عروة كليونية‎ Monocytes 
ألياف عصبية‎ Mononuclear phagocytic system 
تذفع عصبي‎ Monopause سر‎ 
Mortis rigor 


کو بده مسي 
مسج 


+s ۷‏ می ١‏ 
و کش تی 


احتساء خلوي Pinocytosis‏ 
مشيمة Placenta‏ 
لويحة التصاقية أو ارتباطية Plaque attachment‏ 
خلايا بلازمية Plasma cells‏ 


غشاء خلوي Plasma membrane (2 PY)‏ 
غشاء هيولي أو خلوي (بلازمي) Plasmalemma‏ 
رانتج بلاستيكي Plastic resin‏ 
عامل نمو مشتق من الصفيحات Platelet-derived growth factor‏ 
جنبة Pleura‏ 
خلايا رجلاء Podocytes‏ 
مادة بولارويد Polariod‏ _ 
أضداد متعددة نسيلة 


Polarizing microscope 
Polyclonal antibodes 

تفاعل بولیمیراز متسلسل Polymerase chain reaction (PCR)‏ 
خلایا سليفة Precursor cells‏ 
جريب ما قبل الإياضة Preovulatory follicle‏ 
عظم أو ی Primary bone‏ 
قصبة )255 (أساسية) Primary bronchi‏ 
مزارع خلوية أولية Primary cell cultures‏ 
خلايا نطفية أولية 


3 


رودوبسين (الصباغ الأرجواني) 
جسيمات ريبية (جسيمات 
ريبوزومية) 

مرض الكساح 


HOC aa. ۱ 7 
امھ‎ 12h endoplasmic reticulum شبکه هيولية داخلية خشنة‎ 


رص 


Primary spematocytes 
Probe 
Proerythroblast 


Progenitor cells 


Proliferative phase 


Prostate‏ حافة تغصنية أو مجعدة 


Prostatic concretions: 


Proteasomes 
Proteinurie 
Proteoglycans 
Protooncogenes 
Protoplasmic Astrocytes 


۹ تب مسا > اا 

اس میں ہد ا ٹر 8۹ 
سس € 0240+ 
atellite‏ 


کر سے کہ پیب So‏ 


١١ 4 ىا‎ < 

دا لا te‏ د د | عم وہہ اس و ہے اع سے سم ظم ل ددع« ار دورمن ۵ 
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second 5 ry bol 16 0 


story vesicles or granules bê | Radioactive thymidine ۱ 


10 ning, cst b Foun a... پور‎ acl سد 2 ا من‎ es 
اس کے ا‎ Ak,” ton sentor mec Jiated endocytos' $ 
> A ويا می نیرت بی نات ا‎ 4 
2 ا سر‎ 2 > 1 


= eee 
Secondary 10 


Secon da ype 30 ato تخرد‎ 


۰ ۲ 
j 


1 ircular ducts 


أى 24 .۵۳۰۱۹ بس عر" 
(VOW‏ 1۱۱0۲۳۱۱۶ ۰۳۱1 


ح ‏ هنا 
an CE‏ 
OT‏ 


ele عضن‎ ۱ 


۱ الیا حسیه 


عصيونات حسية 


= 1 


الیاف شاربي 


تفاغرات شریائیة وريذية 


خلية ختمية (خاتمية 


ظهارات بسيطة 


عقدة حديبية أذئية 


ASS; -“ 


clad‏ دقیقة 


شبكة هيولية داخلية ملساء 


عضلات ملساء 


مسافة حول جيبانية (فراغ دیس) 
حبییات نوعية 

اتطاف 

تکون النطات 

حبل شوكي (نخاعي) 
طحال 

لب طحالي 

حرشقي 

LOS‏ عصویه 

خلايا جذعية 

آهداب ساكنة (مجسمة) 


معدة 
ظهارات مطبقة 


Sensory ganglia 
Sensory fubers 
SensoryNeurons 
Serosa layer 


Sharpey’s fibers 


Shunts (arteriovenous 


anastomoses) 
Signet-ring cell 
Simple epithelia 
Sinoatrial node 
Skeletal muscles 
Small intestine 


Small granule cells 


Smooth endoplasmic reticulum 


(SER) 

Smooth muscles 
Space of Disse 
Specific granules 
Spermatogenesis 
Spermiogenesis 
Spinal cord 
Spleen 

Splenic pulp 
Squamous 

Stave cells 

Stem cells 
Stereocilia 


Stomach 


Stratified epithelia 


Stratum basale 


Stratum lucidum 
Stratum spinosum 


غدد عرقية مفترزة (قمية الإفراز) 


غدد عرقية 

أجسام منتفخة (متورمة) 
مشابك 

شق أو فلح مشبكي 
antes‏ 

مفاصل ليفية 

مفاصل غضروفية 
مقاعبل اعطمية 

تصنیع .أو تركيب 


ادا ا ا 2 

براعم ذوق 

طور خمول الشعرة 

اء وترية 

أشرطة قولوئية 

قراب خارجي Dil)‏ الظاهزة 
للقراب الجريبي) 

قراب داخلي (الغلالة الغائرة 
لقراب الجرتيي) 

خلايا قرابيّة لوتينيّة 
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Sweat gland Apocrine 
Sweat glands 

Swell bodies 

Synapses 

Synaptic cleft 

Synaptic communication 
Synarthroses joints 
Synchondroses 
Synostosis 


Synthesis ~ 


T helper cells (CD4) 
T receptor cell (TCR) 
Taste buds 

Telogen 

Tendon organs 
Teniae coli 

Terminal web 

Testis 

Theca externa 


Theca interna. 


0 Thecal luteal cells 
Thermogenin 
۱ .ا7‎ 
| Thymic-blood barrier 
ا‎ | Thyroid 
1 ۱ Tissue 

Tissue culture 
1 Tonsils 
Trachea 
Trans-face 
Transcellular transport 
Transcytosis 
Transformation 
Transit amplifying cells 
Transitional epitheluim 
Transmission electron microscope 
Transverse tubule system 


يوبكيوتين 
غدد وحيدة Ub‏ 
خلایا شحمية وحيدة المسكن 


oS 


وحدة غشائية 


أنبوها الرحم ... ¢ 


ای 
et‏ 
تی 
2 ےا سد ہے۔ 


۷ 


ئ۶ اف ۹ 
۳ ایم 0 


اة و عام زرويةحمويةللوجاء 


ون 


Tunica adventitia 
Tunica intima 
Tunica media 


Ubiquitin 
Umbrella cells 
Unicellular glands 
Unilaminar primary Follicle 
Unilocular adipose cells 
Unipolar neurons 
Unit membrane 
Unmyelinated fibers 
Urinary space 
Urothelium 
Uterine cervix 
~ Uterine tubes: 


Uterus 


Vasa vasorum 


جوبات وعائية 
التوعية 

مواد فعالة في الأوعية 
وريد 

وريدات 

غشاء دهليزي 

دهليز أنفي 

فيمنتين (خيط متوسط) 


Vestibular membrane 3 
Vestibule nasal 
i. Vimentin 

Vitreous body 


جسم زجاجي و ۲ ۱ 
Ww‏ : 
هلام وارطون Warton's jelly‏ 


هاده بيضاء White matter‏ 
عظم محبوك حم 
7 


لافحة 


٠ 


إثنا عشر 

أجسام إستماتية 

أجسام سباتية 

أجسام متبقية 

أجسام منتفخة (متورمة) 
احتساء خلوي 

إخراج خلوي (إيماس ) 

أخلجة ازتشافية 

إدخال خلوي (الإلتقام) بواسطة 


إدخال خلوي (إلتقام) 
یماج 
أدمة 


ارتباط (موصل) فضوي 


ارتباط عضلي عصبي 
آرومات La‏ النواء 


أرومات ليفية عضلية 
أزرق ألسيان 

استتباب 

استحداث (تصنیع) السکر 
استطالات هدبية 

استماتة (موت مبرمج) 
أستيون أو عظمون 
أسطوانية (عمودية) 
أسناخ 

أشرطة قولونية 
آضداد 

آضنداد متعددة نسيلة 
إعادة دوران اللمف 
اعتلالات. عضلية 


إفراز ذاتی 


إفراز فارز (دائم الذورة) 
إفراز مجاور 
إفراز مفترز (قمي) 


۲ 8۱ ۳, 1 


Synaptic communication 


Duodenum 
Apoptotic bodies 
Carotid bodies 
Lamellar bodies 
Residual bodies 
Swell bodies 
Pinocytosis 
Exocytosis 


Resorption bays 


Receptor mediated endocytosis 


Endocytosis 
Embedding 

Dermis 

Mesoderm 

Gap junction 
Myoneural junction 
Chondroblasts 
Megakaryoblasts 
Myofibroblast 
Alcian blue 
Homeostasis 
Transformation 
Gluconeogenesis 
Ciliary processes 
Apoptosis 

Osteon 

Columnar 

Alveoli 

Teniae coli 
Antibodies 
Polyclonal antibodes 
Lymphatic recirculation 
Myopathies 

Nerves 

Motor nerves 
Tendon organs 
Autocrine 
Merocrine 
Juxtacrine 


Apocrine 


إفراز منفرز (كلي) 

إفراز نائح 

إفراز نظير صماوي 

أقدام حول وعائية 

أقراص بين فقرية 

أقراص سلمية أو مقحمة 
إكيل مشع 

آلائل 

التصاقات (ارتباطات) بين خلوية 
لیام ذاتي 

ألياف 

ألياف شاربي 

لیاف إجهاد 

ألياف ثاقبة 

Call‏ حسية 

ألياف شبكية 

ألياف عصبية 

ألياف غير نخاعينية (میالیتیة) 
ألياف مرنة 

ألياف موصلة للدقعات قلبية 
ألياف مياليئية 

ألياف نطيقية 

الأم الحنون 

أمبلولة (مجل) 

أمعاء دقيقة 

أمعاء غليظة 

آنبوبا الرحم 

أنزيم أكسيداز ثنائي نوكليوتيد 
نيكوتين وأدنين فوسفات 
أنزيم أنجيوتنسنين التحويلي 


أنزيم: أنهيداز الكربوني 
انسلال 


انغراس (تعشيش) 

انقسام خلوي 

القسام يلي 

اتقام منصب 

انكسار مزدوج 

أهداب ساكنة (مجسمة) 

أوعية وعاء (تروية دموية للوعاء 
الدموي) 
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Holocrine 
Eccrine 
Paracrine 
Perivascular feet 
Intervertebral disks 
Intercalated disks 
Perforating canals 
Corona radiate 
Alleles 
Intercellular adhesion 
Autophagy 
Fibers 
Sharpey’s fibers 
Stress fibers 
Perforating fibers 
Sensory fibers 
Reticular fibers 
Nerve fibers 
Unmyelinated fibers 
Elastic fibers 
Impulse—conducting fibers 
Myelinated fibers 
Zonule fibers 
Pia mater 
Ampulla 
Small intestine 
Large intestine 
Uterine tubes 
NADPH oxidase 


Converting enzyme angiotensin 
(CEA) 

Carbonic anhydrase 

Diapedesis 

Spermatogenesis 

Implantation 

Cell division 

Mitosis 

Meiosis 

Birefringence 


3 Stereocilia 


Eosinophilia 


Osteoblasts 
Peptidase signal ۰ 
Oogonium 

Taste buds 
Epididymis البربخ‎ 
Integrins 

Integral proteins 
Multiadhesive glycoproteins 
Peripheral proteins 
Proteoglycans 

Axon hillock ٠ بروز المحوار‎ 
Prostate البروستات (الموثة)‎ 
End bulbs (boutons) بصلات انتهائية‎ 


بطانة القرنية 


Endosteum 


Macula densa 
Alveolar macrophage 
Phagocytosis 
Pancreas - يفيه‎ + : 
Hemorrhoids ب‎ 
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E‏ سوت 
میں Rugae‏ 


` Endometrium 
` Endothelium corneal 


| Reco ombinant DNA 


تعظم داخل غشائي 

تعظم داخل غضروفي 
تغصنات 

تفاعل آرجي أو حساسية 

تفاعل بوليميراز متسلسل 
تفاعلات فرط الحساسية الفورية 


تفاغرات شريانية وريدية 


تقديم مستضد أو تجلية مستضد 
تفرن: |= 

wakes 

تكدسات متمائلة (As sul)‏ التكون 
تکون النظاف 

تكيّف عصبي (مروئة عصبية) 
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"Neural plasticity 
Cell differentiation 
و‎ Siti hybridization 
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Bony labyrinth‏ 
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ظ 
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جسم أصفر 

جسم زجاجي 

جسم العظم 

جسیم رابط او لطخة التصاقية 
جسیم نووي 

جسیمات بيروكسيدية (تأكسدية) 
جسیمات حاله 

جسيمات ريبية (جسیمات 
ريبوزومية) 
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جسيمات مُحلة لليروتينات 
جسيمات نصف رابطية (جسیم 
واصل نصفی) 

جسيمات هاسال 

جليدة. (قشيرة) الشعرة 

جملة هافرس 

جملة وعائية مجهرية 

جملة وعائية كبيرة 

جنيب الفشرة 

جهاز عصبي 

جهاز عصبي صماوي منتشر 


هان عصبیٰ حيطي 
جهاز عصبي مركزي 
جهاز غولجي 

جهاز مجاور ph‏ 
جهاز مناعي 

جهاز وعائي لمفاوي 
جوبات (تجاویف) 
جویات هوشب 
جوبات وعائية. 
جیبانات كبدية 

جيوب سبائية 


Corpus Kteum 

Body cell/ perikaryon 

Vitreous body 

Diaphysis 

Ciliary body 7 

Phagosome 

Desmosome or macula adherens 
Nucleosome 

Peroxisomes 

Lysosomes 


Ribosomes 


Renal corpuscles 
Proteasomes 


Hemidesmosomes 


Hassal corpuscles 

Cuticle 

Complement system 
Haversian system 

Vasculture 

Microvasculature 
Macrovasculature 

Pleura 

Paracortex 

Nervous system 

Diffuse neuroendocrine system 
(DNES ) 

Peripheral nervous system (PNS) 
Central nervous system (CNS) 
Golgi apparatus 
Juxtaglomerular apparatus 
Immune system 

Lymphatic vascular system 
Lacunae 

Howship lacunae 

Vascular lacunae 

Liver sinusoids 

Subcapsular sinuses 


Carotid sinuses. 


Medullay sinuses 


Paranasal sinuses 


Blood - testis barrier 


حاجز دموي - توتي 
حاجز دموي دماغي 
حاجز دموي هواني 
حافة تغصنية او مجعدة 
حافة فرشاتية 

حافة مخططة 

Lis‏ الشباب 
حبال»بیلروث 
Sedo‏ (نخاعي) 
حبیبات لازوردیه 


بات لیبو فوشین 


حبیبات مولده للانزیغات 
حبیبات نو عیه 


حوائم آ3 محددات مستضدبة 


حویصل صفراوي (مرارة) 


حویصلات أو حبیبات افرازية 
حویصلات منویه 
حويطلة كلية 


Tt 


Thymic-blood barrier 
Blood-brain barrier (bbb) 
Blood-air barrier 
Ruffled border 
Brush border 
Striated border 
Acne 
True vocal cords 
False vocal cords 
Billroth cords 
Medullay cords 
Spinal cord 
Glycogen granules 
Azurophilic granules 
Lipofusem 
Zymogen granules 
Specific granules 
Orbit 
Squamous 
Artioventicular bundle 
Prostatic concretions 
Gallstones 
Nasal fossae 
Papillae 
Filiform papillae 
Pungiform papillae 
Circumvallate papillae 
Folilate papillae 
Larynx 
Epitopes 
Gallbladder 
Secretory vesicles or granules 
Seminal vesicles 


Renal pelvis 


Thrombus 
Tissue artifacts 
Testis 

APUD cells 
Horizontal cells 
Rodes cells 
Absorptive cells 
Ito's cells 
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خلية ختمية (خاتمية) 
خيط محرر ی 
خيوط متوسطة (وسيطة) 


ela‏ الحفر (بثع) 

دواعم سن (نسيج داعم للاسنان) 
دورة خلوية 

دورة طمثية 


رئة 

رباط دواعم السن (رباط ما حول 
السن) 

رباعي أوكسيد الأوسميوم 

رتق (تراجع) 

رجیلات أو عنیقات 

رحم 

رغامي 

ركام مييضي 

الرنين 

رودوبسين (الصباغ الأرجواني) 
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Secondary spematocytes 


Hybridoma 
Signet-ring cell 


Neurolemmocycte/ schwann cells 


Axoneme 
Neurofilaments 
Intermediate filaments 
microfilaments 


Scurvy 

Bone callus 
Vestibule nasal 
Periodontium 
Cell cycle 
Menstrual cycle 
Desmin. 
Dynein 


Lung 
Plastic resin 
Periodontal ligament 


Osmium tetroxide 
Atresia 

Pedicels 

Uterus 

Trachea 

Cumulus oophorus 
Rhodopsin 


Permanent cell culture 
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سليفة أرومة حمراء 
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Cyclin — 
Periosteum 


Perichondrium 


Obesity 
Hypertrophic obesity 
Flagellae 
Cytokines 
(CDKS) 
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Rough endoplasmic reticulum 


Smooth endoplasmic retic 
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External elastic Lamina 
Internal elastic Lamina 
Nuclear lamina 
Cisternae 
(موهمة)‎ 
ہہ‎ ara ح ہے‎ 
کر ا‎ chyme epithelium 4 سطر‎ gis ظهارة‎ 
germinal epithelium ظهازة منوية (منتشة)‎ 


Pinna/ auricula 


Colloid osmotic pressure 
Hydrostatic pressure 
عاج‎ Submucosa plexus 
عامل فاعل نت‎ 
ast stimulating factor محفز الكاسرات‎ 3 Aske عامل‎ 
العظم‎ 
اط‎ oblast growth factor عامل نمو الارومات الليفية‎ 
و‎ elet-derived growth factor عامل نمو مشتق من الصفیحات‎ 
~ Insulin-like growth factor عامل نمو شبیه بالأنسولين‎ 
 Transcytosis عبور خلوي‎ 
1 Lens عدسة العین‎ 
عدلات (خلايا عدلة)‎ 
Neura ۱ ي‎ 
Nephron loop عروة كليونية‎ 
عصبونات‎ 
ثنائية قطب‎ Ob pear 
عصبوتات حركية (صادر:)‎ 
عصبونات حسية‎ 
عصبونات متعددة الاقطاب‎ 
عصبونات وحيدة قطب‎ 
عصبونات وحیدة قطب كاذبة‎ 
عضلات ملساء‎ 


Myentric nerve plexus 


Choroid plexus 


Submucosa layer 
Cutaneous layer 
Stratum spinosum 
Stratum lucidum 
Muscularis layer 
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Myometrium 
Stratum basale 
Fibrous layer 
Stratum corneum 
Neurons Mucosa layer 
7۰ که‎ Serosa layer 
e Spleen 
Autografts - 


Protooncogenes 


Do 1 می‎ 
Motor (efferent) Neurons 


Multipolar neurons 
۱ Menarche 


Proliferative phase 
Catagen 

Telogen 

Luteal phase 
Anagen يا يك ايا‎ 


Bone collar 


Shc سے چس ہد‎ 
Unipolar neurons 
Pseudounipolar neurons 
Smooth muscles 
Skeletal muscles 
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Myo = um 
Arrecto pil ود‎ 


Cance 


Opsonization 


Epithelia_ 

Simple epithelia 
Covering/ lining epithelia 
Glandular epithelia 
Stratified epithelia 
Epithelium ۱ 
Transitional epitheluim ۱ 
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عقد ذائية (مستفلة/ لا إرادية) 


عقد لمفاوية سائلة أو تابعة 


عناصر” دم متشكلة (خلوية) 


غبار التوازژن أو غبار الأذن 


غدد إحليلية (ليترة) 
غذذ رتیه (غدة مجاورة للثرزق) 


غدد عرقية مفترزة (قمية الإفراز) 


553 / المصطلحات‎ 
Calcified cartilage غضررف متكلس‎ Satellite lymph node 
Elastic cartilage غضروف مرن‎ Atrioventicular node 
Epiphyseal plate/ cartilage غضروف مشاشي / صفيحة‎ Sinoatrial node 
مشاشية‎ Lymphoid nodules 
Articular cartilage غضروف مفصلي‎ Histology 
Nuclear envelope غلاف نووي‎ Blood forming elements 
Tunica intima غلالة باطنة‎ Acinus 
Tunica adventitia غلالة برائیة‎ Uterine cervix 
Buffy coat غلالة شهباء(بیضاء)‎ Arachroid 
Tunica media غلالة وسطانية‎ Colony stimulating factors 
Immunogloblins غلو بو لینات مناعية‎ Growth factors 
Glycosaminoglycans غلیکوز أمينوغليكانات‎ 
غمد الحزمة العصبیة رتا‎ Antrum 
Perimysium العضلية‎ 44 jal) غمد‎ Otoconia or otoliths 
Endoneurium غمد الليف العصبي‎ Gastrin 
Endomysium غمد الليف العضلي‎ Mammary gland 
Epineurium عمد لمت‎ Bulburethral gland 
Epimysium = | غمد العضلة‎ Thyroid 
Periarteriolar lymphatic sheath عمد لمفاوي حول شريني‎ Adrenal gland 
(PALS). Parotid gland 
a> he & ف‎ Gland of litlre 
Cardia _ فو اد‎ Parathyroid gland 
Hepatic lobule GUS فصیص‎ Lacrimal glands 
Anemia فقر ذم‎ Sebaceous glands 
فلعات أو شقوق ترشیح‎ Pineal gland 
في الجسم الحي‎ Sweat glands 
في آنابیب اختبار‎ Sweat gland Apocrine 
فیبریلین‎ Eccrine sweat gland 
9 فیمنتین (خيط متوسط)‎ Von Ebner glands 
۳ Salivary glands 
5 قاع (قعر)‎ Multicellular glands 
1 ۳ قبيبة‎ Unicellular glands 
۶ ۲ سو‎ Dial) 7 قراب‎ Plasma membrane 
للقراب لجریی)‎ | Vestibular membrane 
gus قراب داخلی اض‎ Glassy membrane 
0 ۱ 4 # کس اٹ‎ 
2 سسسسه | ا بت‎ membrane 
| وا سی‎ BM منت‎ 
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Respiratory bronchioles 
Basal pole 
Apical pole 
Lipid droplets 
Basophils 
Duct of epididymis 
Cochlea rduct 
Ductus deferens 
Collecting ducts 
Intratesticular genital ducts 
Alveolar ducts 
Striated ducts 
Semicircular ducts 


Resolving power 


Minor calyces 
Major calyces 


Periodic acid schiff reagent 


Liver 

Chromatin 
Euchromatin 
Heterochromatin 


Leukocytes 
Freeze fracture 
Kidney 
Glycocalyx 


Collagen 
Chondronectin 
Keratins 
Creatine Kinase 
Kinesin 
Chylomicron 


Chemotaxins 


Chyme 
Chemokines 
Cytochemistry 
Histochemistry 


Zygote 
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لب أبيض 

لب أحمر 

لب طحالي 

لثة 

لجين (مادة إرتباطية) 
لحافة 

اللحمة المتوسطية 
لسان المزمار 

لطخات باير 


لمفاويات 

لوحة انتهائية محركة 
لوزات 

لوزات حنكية 

لويحة التضاقية أو ارتباطیة 
اللييتين 

ليكوترينات 

in!‏ دقيقة (مجهرية) 
لییفات عضلية 
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Transmission electron microscope‏ 
microsco ale‏ : 
Fluorescence microscope‏ 
Jonfocal microscope‏ 
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Active transport 
Passive diffusion 
Bon marrow 
Metastasis 
Interstitial growth 
Appositional growth 
Fluid mosaic model 
Nucleus 

Nucleus pulposus 


Nucleolus 


Calcitonin 


B-lipotropin 
Hormone 
Warton's jelly 
Cytoskeleton 


هيماتوكسلين وأيوزين 


واسمات (واصمات) 

وحدات مشكلة للمستعمرات 

و حدة غشائية 

وحدة محرکه 

الوحیدات 

وريد 

وريدات 

وريدات ذات بطانة مرتفعة 
وسائط عصيية (ملطفات عصبية) 


fea BY‏ معدية 

ي 
Ubiquitin‏ 
نی Todination‏ 


السعر + 
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Histology 


TEXT & ATLAS 


مازال کتاب جانكويرا 3 أساسيات علم النسج يعد منذ أكثر من ثلاثة 
عقود رائدا 2 قدرته على شرح وظيفة الخلية وبنية الأنسجة 4 جسم 
الانسان. حدث هذا الکتاب عدة مرات لیتضمن آخر الأبحاث 3 هذا 
الحقل وعزز باکثر من 1000 من الأشكال التوضيحية اللونة بمعظمها ؛ 
وتتميز الطبعة الثانية عشرة عن الطبعات السابقة بشمولیتها وسهولنها 
مما ييسر فهم علم النسج الطبي وتتمیز بالاتي: 


« صور مجهرية ملونة جديدة تشکل أطلسا كاملا للمقاطع النسيجية 
موضحة الصفات العامة لكل نسيج وعضو 2 جسم الانسان. 

٠‏ رسومات ملونة وسهلة الفهم لتسهيل استيعاب النص بمستوی من 
التفصيل الصروري. 

٠‏ فصل تمهيدي هام عن الطرائق المخبرية المستخدمة لدراسة الأنسجة 
بما فيها معظم أنواع المجاهر. 

٠‏ ترتيب منطقي للفصول يرتكز على الهيولى والنواة 4 الخلية 
والأنسجة الأربعة الأساسية التي تشكل الأعضاء وکل جهاز عضوي. 

۰ شروحات مرافقة للأشكال مستندة على النقاط الهامة. 

٠‏ التطبیقات الطبية التي توضح الارتباط السريري لكل موضوع. 

٠‏ تغطبة شاملة لكل نسیج به الجسم. 
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